Specjalny Ośrodek Szkolno – Wychowawczy pn. Centrum Autyzmu i Całościowych Zaburzeń Rozwojowych
SZKOŁA PODSTAWOWA nr 9, SPRAWOZDANIE  Z  PRACY DYDAKTYCZNO - WYCHOWAWCZEJ - UKOŃCZENIE SZKOŁY
Klasa:
                                              Wychowawca:
Zapisanych (w klasie ósmej):

Klasyfikowanych:

Niesklasyfikowanych:

Kończących szkołę:
Niekończących szkoły (imię nazwisko, przyczyna ):
Przedłużony okres nauki  (imię i nazwisko,  na poziomie której klasy):
Zwolnionych  (imię i nazwisko, przedmiot, w której klasie): 

w-f (na podstawie zaświadczenia lekarskiego i zgody dyrektora szkoły):
Skreślonych z listy uczniów uchwałą Rady Pedagogicznej (kto? kiedy):

