PROCEDURA UZYSKIWANIA ZWOLNIEN Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO
W LICEUM OG()LNOKSZTAI’.CACYM NR X IM. STEFANII SEMPOtOWSKIEJ
WE WROCLAWIU
Procedura postepowania

Uczen, ktéry posiada opinie lekarza dotyczacg wykonywania éwiczeri na zajeciach
wychowania fizycznego — przedktada jg nauczycielowi wychowania fizycznego wraz
podaniem (zatgcznik 1).
Opinia lekarza powinna zawieraé¢ w szczegéInodci:
o date wystawienia opinii,
o nazwisko i imie ucznia
o wykaz ¢wiczeri , z ktdérych uczeri powinien by¢ zwolniony lub informacje
o wolnieniu ucznia z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego w catosci,
o okres zwolnienia
Dyrektor szkoty zwalnia ucznia z wykonywania okreslonych ¢éwiczeri fizycznych, na
podstawie opinii 0 ograniczonych mozliwoéciach wykonywania przez ucznia tych
Cwiczern wydanej przez lekarza, na czas okredlony w tej opinii lub zwalnia ucznia
z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego na podstawie opinii o braku mozliwogci
uczestniczenia ucznia w tych zajeciach wydanej przez lekarza, na czas okreslony w tej
opinii (§47 ust. 9 i ust. 9a Statutu szkoty).
Uczniowie, niezwlocznie po otrzymaniu zaéwiadczenie lekarskiego, przedktadaja
uczacemu nauczycielowi wychowania fizycznego w/w zaéwiadczenie wraz 2
podaniem o zwolnienie z zajeé¢ wychowania fizycznego (lub okreslonych ¢wiczen)
Termin skfadania podan
o w przypadku opinii dotyczacej catego roku szkolnego lub | semestru — do 30
wrzesnia danego roku szkolnego;
o W przypadku opinii dotyczacej Il semestru — do 31 stycznia danego roku
szkolnego
o W przypadku zdarzeri losowych i zaswiadczer lekarskich wystawianych w
ciggu roku szkolnego rodzice lub petnoletni uczniowie sktadaja podania poza
ustalonymi wyzej terminami, jednak niezwtocznie po uzyskaniu zaswiadczenia
lekarskiego.
Nauczyciele wychowania fizycznego dostarczajg w/w dokumenty do sekretariatu
szkoty, w celu uzyskania administracyjnej decyzji dyrektora.
Sekretariat szkoty zawiadamia nauczycieli o decyzji dyrektora.
Nauczyciele wychowania fizycznego odbierajg oryginat decyzji dla ucznia, kopia
pozostaje w dokumentacji administracyjnych decyzji dyrektora.
Jezeli okres zwolnienia ucznia z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego uniemozliwia
ustalenie $rddrocznej lub rocznej-oceny klasyfikacyjnej tj. zwolnienie przekroczyto - -
50% zaje¢ w danym semestrze — uczen nie podlega klasyfikacji z tego przedmiotu, a w



dokumentacji przebiegu nauczania zamiast oceny klasyfikacyjnej wpisuje sje
»Zwolniony” lub ,zwolniona” (§47 ust. 10 Statutu szkoty).

10. Uczen zwolniony z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego ma obowigzek przebywa¢
na lekgji na lekcji pod opiekg nauczyciela prowadzacego dane zajecia edukacyjne (§47
ust. 13 Statutu szkoty).

11. W przypadkach szczegdlnie uzasadnionych, gdy przedmiot, z ktérego uczen jest
zwolniony wypada na pierwszej lub ostatniej lekcji, na pisemna prosbe rodzicéw ,
dyrektor moze zwolni¢ ucznia z obowigzku przebywania w szkole. Taka
»nieobecnos¢” traktuje sie jako , zwolnienie” i zapisuje w dzienniku elektronicznym za
pomoca specjalnego symbolu (§47 ust. 14 Statutu szkoty).

12.7 niniejszg procedura zapoznaje ucznidw nauczyciel wychowania fizycznego na
pierwszych zajeciach w danym roku szkolnym, natomiast wychowawca klasy
informuje rodzicéw na zebraniu z rodzicami.

Zatgcznik:

- podanie o zwolnienie z zaje¢ wychowania fizycznego oraz ewentualnie z obowigzku
obecnosci na zajeciach.



Wroctaw, dNia.. ..o

Imie i nazwisko ucznia

Klasa

Dyrektor Liceum Ogdinoksztatcgcego nr X
im. Stefanii Sempotowskiej

we Wroctawiu

W zwigzku z opinig lekarska, zwracam sie z prosba o zwolnienie cérki/syna z realizacji zajec
wychowania fizycznego w okresie od.......oveeeonn. do

Jednoczesnie prosze o zwolnienie cérki/syna z obowigzku obecnosci na w/w zajeciach, gdy
sg one na pierwszej/ostatniej lekcji

(wypisac dni tygodnia i godziny zajec)

Biore na siebie petna odpowiedzialno$¢ prawna za pobyt i bezpieczeristwo corki/syna w tym
czasie poza terenem szkoty.

(podpis rodzica)



WroctaW, dNia....ooicciie e sss e sss e e

Imie i nazwisko ucznia

Klasa

Dyrektor Liceum Ogdlnoksztatcgcego nr X
im. Stefanii Sempotowskiej

we Wroctawiu

W zwigzku z opinig lekarska , zwracam sie z prosba o zwolnienie mnie z realizacji zajeé
wychowania fizycznego w okresie od........................ do

Jednoczeénie prosze o zwolnienie mnie z obowigzku obecnoéci na w/w zajeciach, gdy sg one
na pierwszej/ostatniej lekcji

(wypisac dni tygodnia i godziny zajec)

(podpis ucznia petnoletniego)



