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ZESPÓŁ SZKÓŁ EKONOMICZNO-HOTELARSKICH 
im. Emilii Gierczak w Kołobrzegu 
pieczęć szkoły 

Kołobrzeg, dnia .................................... r. 

Znak sprawy: .......................................... 

 

ZWOLNIENIE UCZNIA Z WYKONYWANIA 

OKREŚLONYCH ĆWICZEŃ FIZYCZNYCH 

Na podstawie § 4 ust. 1 rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 22 lutego 2019 r. w sprawie 

oceniania, klasyfikowania i promowania uczniów i słuchaczy w szkołach publicznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 

2572, z późn. zm.), po rozpatrzeniu wniosku rodzica/opiekuna prawnego/pełnoletniego ucznia* oraz opinii 

lekarza z dnia .................................... r. o ograniczonych możliwościach wykonywania przez ucznia określonych 

ćwiczeń fizycznych na zajęciach wychowania fizycznego, 

zwalniam 

ucznia/uczennicę*: ........................................................................................................ 

(imię i nazwisko ucznia/uczennicy) 

klasa: .................................................. 

z wykonywania określonych poniżej ćwiczeń fizycznych na zajęciach wychowania fizycznego w okresie od dnia 

.................................... r. do dnia .................................... r. 

Zakres ćwiczeń objętych zwolnieniem / ograniczenia wskazane w opinii lekarza: 

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

Udział w zajęciach. Uczeń nadal uczestniczy w zajęciach wychowania fizycznego, z wyłączeniem ćwiczeń 

wskazanych w opinii lekarza i niniejszym zwolnieniu. Nauczyciel dobiera bezpieczne formy aktywności oraz 

dostosowuje wymagania edukacyjne do możliwości psychofizycznych ucznia. 

Zasady oceniania. Uczeń podlega ocenianiu z wychowania fizycznego. Podstawą oceny mogą być w 

szczególności: wykonywanie dozwolonych lub zmodyfikowanych ćwiczeń, wiedza z zakresu edukacji 

zdrowotnej i bezpieczeństwa, znajomość przepisów sportowych i zasad fair play, obserwacja i analiza ćwiczeń, 

sędziowanie, pomiar wyników, prace lub prezentacje tematyczne, systematyczność udziału oraz aktywność na 

rzecz kultury fizycznej. Zadania muszą pozostawać w związku z wymaganiami edukacyjnymi i być zgodne z 

ograniczeniami zdrowotnymi ucznia. 

Bezpieczeństwo. Uczeń informuje nauczyciela o dolegliwościach ujawnionych podczas zajęć. Nauczyciel nie 

zleca czynności sprzecznych z opinią lekarza ani zagrażających zdrowiu ucznia. Czynności porządkowe nie 

mogą stanowić kary ani jedynej podstawy oceny. 

 

Potwierdzam odbiór: 

........................................................ 

data i podpis rodzica / pełnoletniego ucznia 

DYREKTOR SZKOŁY 

........................................................ 

podpis i pieczęć 
Załącznik do akt sprawy: opinia lekarza; wniosek rodzica/opiekuna prawnego/pełnoletniego ucznia*. 
Otrzymują: 

1. rodzic/opiekun prawny albo pełnoletni uczeń; 
2. nauczyciel wychowania fizycznego; 
3. wychowawca oddziału; 
4. a/a. 

* Niepotrzebne skreślić. 


