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CHARAKTERYSTYKA UCZNIA 
na potrzeby zakwalifikowania do zindywidualizowanej ścieżki kształcenia  
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Oddział, nazwa zawodu 

1. FUNKCJONOWANIE W ROLI UCZNIA 
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Określenie czasu oraz zakresu zindywidualizowanej ścieżki kształcenia (wyszczególnienie 
przedmiotów nauczania do realizacji indywidualnej) 
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