PROCEDURA UZYSKIWANIA ZWOLNIEN Z REALIZACJI ZAJE,(:I WYCHOWANIA
FIZYCZNEGO | Z WYKONYWANIA OKRESLONYCH CWICZEN FIZYCZNYCH

NA ZAJECIACH Z WYCHOWANIA FIZYCZNEGO
w Technikum nr 19 w Poznaniu

Podstawa prawna:

1.

2.

3.

Ustawa z 7 wrzes$nia 1991 r. o systemie oswiaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256, poz.
2572 ze zm.): art. 39 ust.1 pkt 5a

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 10 czerwca 2015 r.
w sprawie szczegotowych warunkéw i sposobu oceniania, klasyfikacji i
promowania ucznidw i stuchaczy w szkotach publicznych ( Dz. U. z 2015 r. Nr
poz. 843.):

§ 5. 1. Dyrektor szkoty zwalnia ucznia z wykonywania okreslonych ¢wiczen fizycznych na
zajeciach wychowania fizycznego, na podstawie opinii o ograniczonych mozliwosciach
wykonywania przez ucznia tych ¢wiczen wydanej przez lekarza, na czas okreslony w tej
opinii.

2. Dyrektor szkoty zwalnia ucznia z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego, zajeé
komputerowych lub informatyki, na podstawie opinii o braku mozliwosci uczestniczenia ucznia
w tych zajeciach wydanej przez lekarza, na czas okreslony w tej opinii.

3. Jezeli okres zwolnienia ucznia z realizacji zaje¢, o ktérym mowa w ust. 2, uniemozliwia
ustalenie s$rodrocznej lub rocznej, a w szkole policealnej — semestralnej, oceny
klasyfikacyjnej, w dokumentacji przebiegu nauczania zamiast oceny klasyfikacyjnej wpisuje
sie ,zwolniony” albo ,zwolniona”.

Statut Technikum nr 19 w Poznaniu.

Procedura postepowania:

Zwolnienia dorazne z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego .

1. W wyjgtkowych sytuacjach (chwilowa niedyspozycja, zdarzenie losowe) uczen na
wiasng prosbe (petnoletni) lub prosbe rodzicow (prawnych opiekunéw) moze byé
zwolniony z pojedynczych zaje¢ wychowania fizycznego (zatgcznik 1,2). Decyzje
0 zwolnieniu podejmuje nauczyciel prowadzgcy zajecia.

2. Uczen zwolniony ma obowigzek przebywa¢ na tych zajeciach pod opiekag
nauczyciela. Jesli jest to pierwsza lub ostatnia lekcja, uczen moze by¢ zwolniony
do domu na swojg (petnoletni) lub rodzicéw (prawnych opiekundéw) pisemng
prosbe (zatgcznik 3,4). W dzienniku lekcyjnym zwolniony uczeh ma adnotacje
»Zwolniona / zwolniony”.

Zwolnienia dlugoterminowe z realizacji zajeé wychowania fizycznego .

1. W uzasadnionych przypadkach uczen moze by¢ zwolniony na czas okreslony z
realizacji zaje¢ wychowania fizycznego .

2. Dtuzsze zwolnienie ucznia z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego musi by¢
poparte odpowiednig opinig/odpowiednim zaswiadczeniem wystawionym przez
lekarza.



3. Opinia/Zaswiadczenie lekarskie wskazujgce na konieczno$¢ zwolnienia z zaje¢
wychowania fizycznego na okres nie diuzszy niz jeden miesigc nalezy przekazac
nauczycielowi wychowania fizycznego.

4. Opinie/Zaswiadczenie lekarskie wystawione na okres dtuzszy niz miesigc, jednak
nie obejmujgcy catego potrocza, nalezy ztozy¢ wraz z podaniem w sekretariacie
szkoty. W przypadku dostarczenia kolejnego / kolejnych zaswiadczen dyrektor
szkoty wydaje decyzje o zwolnieniu ucznia z zaje¢ wychowania fizycznego
na podstawie wszystkich zaswiadczen.

5. Zwolnienie moze dotyczy¢ pierwszego, drugiego potrocza lub catego roku
szkolnego w zaleznosci od wskazan lekarza zawartych w zaswiadczeniu
0 ograniczonych mozliwosciach uczestniczenia ucznia w zajeciach.

6. O zwolnienie ucznia z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego wystepujg rodzice
(opiekunowie prawni) lub samodzielnie petnoletni uczen. Rodzice lub uczen
sktadajg podanie (zatgcznik nr 5,6) do dyrektora szkoty (w sekretariacie
uczniowskim), do ktérego zatgczajg opinie/zaswiadczenie lekarskie.

7. Podanie nalezy przedtozy¢ dyrektorowi niezwlocznie po  uzyskaniu
opinii/zaswiadczenia od lekarza, jednak nie pozniej niz:

e w przypadku zwolnienia dotyczgcego | potrocza lub catego roku
szkolnego - do 30 wrzesnia danego roku szkolnego,

e w przypadku zwolnienia dotyczgcego Il potrocza - do 14 dni od
rozpoczecia |l semestru danego roku szkolnego.

W przypadku zdarzen losowych i opinii/zaswiadczen lekarskich wystawionych
w ciggu roku szkolnego rodzice (prawni opiekunowie) lub samodzielnie uczen
sktadajg podania poza ustalonymi wyzej terminami, jednak niezwtocznie po
uzyskaniu opinii/zaswiadczenia lekarskiego.

8. Opinia/Zaswiadczenie lekarskie zwalniajgce ucznia z ¢wiczeh z wsteczng datg
bedzie respektowane od daty wystawienia zaswiadczenia.

9. Zwolnienie niedostarczone w terminie bedzie wazne od daty jego zlozenia
w sekretariacie.

10.Dyrektor szkoty wydaje decyzje o zwolnieniu ucznia z realizacji zaje¢ w terminie
do 7 dni roboczych od daty wptywu podania (zatgcznik 7). Uczen lub jego rodzice
(opiekunowie prawni) odbierajg decyzje dyrektora w sekretariacie uczniowskim.

11.W przypadku decyzji odmownej uczeh lub jego rodzice (opiekunowie prawni)
mogg sie odwota¢ za posrednictwem dyrektora do Wielkopolskiego Kuratora
Oswiaty.

12.0 zwolnieniu ucznia z realizacji zaje¢ poinformowany zostaje nauczyciel
prowadzacy zajecia oraz wychowawca ucznia. Fakt przyjecia informacji do
wiadomosci potwierdzajg podpisem ztozonym na decyzji.

13.Jezeli uczen uzyskuje zwolnienie w trakcie roku szkolnego, a jego nieobecnosci
na lekcjach nie przekroczyty potowy wymaganego czasu i sg podstawy
do wystawienia oceny, to wowczas uczen podlega klasyfikacji z przedmiotu.

14.W przypadku zwolnienia ucznia z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego przez
cate potrocze w dokumentacji przebiegu nauczania, zamiast oceny
klasyfikacyjnej wpisuje sie ,zwolniony”.

15.Uczen zwolniony z zaje¢ wychowania fizycznego ma obowigzek przebywac
na tych zajeciach pod opiekg nauczyciela. W szczegdlnych przypadkach, gdy
lekcje te sg pierwszymi lub ostatnimi zajeciami w danym dniu, uczen moze by¢ z



nich zwolniony na podstawie witasnego pisemnego os$wiadczenia (uczen
petnoletni) (zatacznik 7,8) lub oswiadczenia rodzicow (opiekundéw prawnych)
ztozonego w sekretariacie szkoty i po uzyskaniu zgody dyrektora szkoty. O tym
fakcie informowani sg nauczyciel wychowania fizycznego oraz wychowawca
klasy.

Zwolnienia z wykonywania okreslonych éwiczen fizycznych na zajeciach
wychowania fizycznego

. Dyrektor szkoty zwalnia ucznia z wykonywania okreslonych ¢wiczen fizycznych
na zajeciach wychowania fizycznego, na podstawie opinii 0 ograniczonych
mozliwosciach wykonywania przez ucznia tych ¢éwiczen wydanej przez lekarza,
na czas okreslony w tej opinii.

. Zawarte w opinii/ zaswiadczeniu lekarskim ewentualne ograniczenia, skutkujgce
zwolnieniem z wykonywania grupy c¢wiczen, nie sg podstawg do zwolnienia
ucznia z zaje¢ wychowania fizycznego.

. Opinie/ zaswiadczenie lekarskie sktada uczen Iub jego rodzice (prawni
opiekunowie) wraz z podaniem w sekretariacie szkoty. Nauczyciel wychowania
fizycznego, zobowigzany jest uwzgledni¢ zalecenia lekarza w pracy z uczniem.

. Opinia/Zaswiadczenie lekarskie wskazujgce na koniecznos¢ zwolnienia
z wykonywania okreslonych ¢éwiczen fizycznych z zaje¢ wychowania fizycznego
na okres nie dtuzszy niz jeden miesigc nalezy przekazaC nauczycielowi
wychowania fizycznego.

. Opinig/Zaswiadczenie lekarskie wystawione na okres dtuzszy niz miesigc, jednak
nie obejmujgcy catego potrocza, nalezy ztozy¢ wraz z podaniem w sekretariacie
szkoty. W przypadku dostarczenia kolejnego / kolejnych zaswiadczeh dyrektor
szkoty wydaje decyzje o zwolnieniu ucznia z wykonywania okreslonych ¢éwiczen
fizycznych z zaje¢ wychowania fizycznego na podstawie wszystkich
zaswiadczen.

. Zwolnienie moze dotyczyC pierwszego, drugiego potrocza lub catego roku
szkolnego w zaleznosci od wskazahn lekarza zawartych w zaswiadczeniu
0 ograniczonych mozliwosciach uczestniczenia ucznia w zajeciach.

. O zwolnienie ucznia z wykonywania okreslonych c¢wiczen fizycznych z zajec
wychowania fizycznego wystepujg rodzice (opiekunowie prawni) lub samodzielnie
petnoletni uczen. Rodzice lub uczeh skiladajg podanie (zatgcznik nr 5,6) do
dyrektora szkoty (w sekretariacie uczniowskim), do ktérego zatgczajg
opinie/zaswiadczenie lekarskie.

. Podanie nalezy przedtozy¢ dyrektorowi niezwtocznie po  uzyskaniu
opinii/zaswiadczenia od lekarza, jednak nie pdzniej niz:

e w przypadku zwolnienia dotyczgcego | pétrocza lub catego roku
szkolnego - do 30 wrzesnia danego roku szkolnego,

e w przypadku zwolnienia dotyczgcego Il poétrocza - do 14 dni od
rozpoczecia |l semestru danego roku szkolnego.

W  przypadku zdarzen losowych i opinii/zaswiadczen lekarskich wystawionych
w ciggu roku szkolnego rodzice (prawni opiekunowie) lub samodzielnie uczen
sktadajg podania poza ustalonymi wyzej terminami, jednak niezwitocznie po
uzyskaniu opinii/zaswiadczenia lekarskiego.



9. Opinia/Zaswiadczenie lekarskie zwalniajgce ucznia z wykonywania okreslonych
¢wiczen fizycznych z wsteczng datg bedzie respektowane od daty wystawienia
zaswiadczenia.

10.Zwolnienie niedostarczone w terminie bedzie wazne od daty jego ztozenia
w sekretariacie.

11.Dyrektor szkoty wydaje decyzje o zwolnieniu ucznia z wykonywania okreslonych
¢wiczen fizycznych w terminie do 7 dni roboczych od daty wplywu podania
(zatgcznik 7). Uczen lub jego rodzice (opiekunowie prawni) odbierajg decyzje
dyrektora w sekretariacie uczniowskim.

12.W przypadku decyzji odmownej uczen lub jego rodzice (opiekunowie prawni)
moga sie odwota¢ za posrednictwem dyrektora do Wielkopolskiego Kuratora
Oswiaty w Poznaniu.

13.0 zwolnieniu ucznia z wykonywania okreslonych c¢wiczen fizycznych
poinformowany zostaje nauczyciel prowadzacy zajecia oraz  wychowawca
ucznia. Fakt przyjecia informacji do wiadomosci potwierdzajg podpisem ztozonym
na decyzji.

Postanowienia koncowe

1. Nauczyciel wychowania fizycznego zapoznaje ucznidéw z niniejszg procedurg na
pierwszych zajeciach w danym roku szkolnym, natomiast rodzicow (prawnych
opiekunéw) wychowawca klasy podczas pierwszego zebrania z rodzicami.

2. Dokumentacja dotyczgca zwolnien z zaje¢ wychowania fizycznego
przechowywana jest w dokumentacji przebiegu nauczania (arkusze ocen).

3. Procedura obowigzuje od dnia ogtoszenia. Rodzice zostang zapoznani
z procedurg przez wychowawcow podczas zebran we wrzesniu 2015 r.,
a uczniowie podczas lekcji przez nauczycieli wychowania fizycznego.

4. Zatgczniki do pobrania ze strony internetowej Szkoty.

Procedure uzyskiwania zwolnien z zaje¢ wychowania fizycznego wprowadza sie
na mocy Zarzgdzenia Dyrektora Szkoty.



zatgcznik 1

Poznan, dnia .................ccc.ccco......
Prosze o zwolnienie mojego / mojej syna / COrki ...
ucznia / uczennicy klasy ............... Z czynnego uczestnictwa w lekcji wychowania
fizycznegowdniu ... Z POWOAU ....o.ooviiieeeee

podpis rodzica (prawnego opiekuna)



zatagcznik 2

Poznan, dnia .................ccc.ccco......
Prosze o zwolnienie mojego / mojej syna / COrki ...
ucznia / uczennicy klasy ............... Z czynnego uczestnictwa w lekcji wychowania
fizycznegowdniu ... Z POWOAU ....o.ooviiieeeee

Biore na siebie petng odpowiedzialnos¢ prawng za pobyt i bezpieczenstwo syna /

corki w tym czasie poza terenem szkoty.

podpis rodzica (prawnego opiekuna)



zatacznik 3

Poznan, dnia .................ccc.ccco......
Prosze o zwolnienie MNIe ...
ucznia / uczennicy klasy ............... Z czynnego uczestnictwa w lekcji wychowania
fizycznegowdniu ... Z POWOAU ....o.ooviiieeeee

podpis petnoletniego ucznia



zatacznik 4

Poznan, dnia .................ccc.ccco......
Prosze o zwolnienie MNie ...
ucznia / uczennicy klasy ............... Z czynnego uczestnictwa w lekcji wychowania
fizycznegowdniu ... Z POWOAU ....o.ooviiieeeee

Biore na siebie petng odpowiedzialnos¢ prawng za moj pobyt i bezpieczenstwo

w tym czasie poza terenem szkoty.

podpis petnoletniego ucznia






zatgcznik nr 5

adres zamieszkania, telefon

Dyrektor
Technikum Nr 19
w Poznaniu

PODANIE
ZWOLNIENIE Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO/
Z WYKONYWANIA OKRESLONYCH CWICZEN FIZYCZNYCH*

Prosze o zwolnienie mojego / mojej syna / corki

.................................................................................... O
ucznia / uczennicy klasy ............ z zaje¢ wychowania fizycznego od dnia
................... dodnia .......cccovvniennnnnn.

- na okres | lub Il pétrocza roku szkolnego 20........ /20.........

- na okres roku szkolnego 20......... 120...........

podpis rodzica (prawnego opiekuna)

zatgcznik nr 9

adres zamieszkania, telefon

Dyrektor
Technikum Nr 19
w Poznaniu

W zwigzku ze zwolnieniem syna/coérki
............................................................................. ucz. klasy ........cc.coeunenne

w okresie od .................. do i z zaje¢ wychowania fizycznego
zwracam sie z prosba o zwolnienie syna / corki z obowigzku obecnosci na w/w
zajeciach wdniach, gdy sg one na pierwszych / ostatnich lekcjach wedtug

L *
obowigzujgcego plan

Biore na siebie petng odpowiedzialno$¢ prawng za pobyt i bezpieczenstwo syna /
corki w tym czasie poza terenem szkoty.

podpis rodzica (prawnego opiekuna)

Decyzja dyrektora szkoty:

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody

data i podpis dyrektora szkofy

podpis wychowawcy

Otrzymuija:
1. Rodzice
2. ala

o,

% uczen i rodzic sg zobowigzani zna¢ aktualnie realizowany plan lekciji



zatgcznik 6

adres zamieszkania, telefon

Dyrektor
Technikum nr 19
w Poznaniu

PODANIE
O ZWOLNIENIE Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO'
Z WYKONYWANIA OKRESLONYCH CWICZEN FIZYCZNYCH*

Prosze o zwolnienie mnie

.................................................................................. Ul e
ucznia / uczennicy klasy ......... z zaje¢ wychowania fizycznego od dnia
.................... dodnia .......ocoeviiiniinnns

- na okres | lub Il pétrocza roku szkolnego 20........ /20.........

- na okres roku szkolnego 20......... 120...........

48 o711 Vo o 11

W zatgczeniu przedstawiam zaswiadczenie lekarskie.

czytelny podpis ucznia

zatgcznik 8

zatgcznik 8

adres zamieszkania, telefon

Dyrektor
Technikum nr 19
w Poznaniu

W zwigzku ze zwolnieniem mnie

............................................................... ucznia / uczennicy klasy .............

z zaje¢ wychowania fizycznego, prosze o zwolnienie mnie z obowigzku obecnosci

na w/w zajeciach wdniach, gdy sa one na pierwszej / ostatniej lekcji wg.

obowigzujacego planu

Biore na siebie pelng odpowiedzialno$¢ prawng za moj pobyt i bezpieczenstwo w tym
czasie poza terenem szkoty.

czytelny podpis ucznia
Decyzja dyrektora szkoty:
Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody

data i podpis dyrektora szkoty

podpis wychowawcy

Otrzymuija:
1. Uczen
2. ala



zatgcznik nr 7

Poznan, dnia .....................

Decyzjanr ... [,
w sprawie zwolnienia ucznia
z nauki wychowania fizycznego/’
z wykonywania okreslonych ¢éwiczen fizycznych*

Na podstawie §5 ust. 1 i 2 Rozporzgdzenia Ministra Edukacji Narodowej i Sportu
z dnia 10 czerwca 2015r w sprawie szczegotowych warunkow i sposobu oceniania,
klasyfikowania i promowania uczniéw i stuchaczy w szkotach publicznych oraz

na podstawie opinii lekarskiej zdnia ... 0 ograniczonych mozliwosciach
uczestnictwa w tych zajeciach

zwalniam
UCZ. KIQSY oo e

z nauki wychowania fizycznego w okresie oddnia ..................... dodnia ... ’

z wykonywania okreslonych ¢wiczen fizycznych na zajeciach wychowania
fizycznego w okresie od dnia...................... dodnia.........cooiiiiiiinnnnn. *
Podczas trwania lekcji z wyzej wymienionego przedmiotu uczen ma obowigzek
uczestnictwa w niej wraz z cafg klasg ( nie jest oceniany za osiggniecia).

Od niniejszej decyzji przystuguje prawo odwotania do Wielkopolskiego Kuratora
Oswiaty w Poznaniu

dyrektor szkoty

*niepotrzebne skresli¢



