EWALUACJA INDYWIDUALNEGO PROGRAMU EDUKACYJNO-TERAPEUTYCZNEGO PO …..SEMESTRZE ROKU SZKOLNEGO…………………..

Data ____________________
Imię i nazwisko ucznia: _______________________________                                                                         
Klasa: _______________________________
Orzeczenie wydane ze względu na: _______________________________

1. Sukcesy, postęp ucznia:
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
2. [bookmark: _heading=h.gjdgxs]Największe trudności w pracy z uczniem, pogłębiające się deficyty: 
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
3. Wnioski do modyfikacji IPET na kolejny rok szkolny:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………


_____________________________
Podpis koordynatora

