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Uzasadnienie obniżonej oceny z zachowania – ______ półrocze roku szkolnego ____________ .
Wychowawca:__________________________________________                  
Klasa:  _____________
Imię i nazwisko ucznia _________________________   Ocena z zachowania: ____________ 
Uzasadnienie: (z uwzględnieniem zaleceń PPP, orzeczeń PPP, IPET, czy też udzielanej pomocy psychologiczno – pedagogicznej).
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