
Warszawa, dn. ........................ 

 

Wnioskodawcy:  

Imię i nazwisko matki: ..................................... 

Imię i nazwisko ojca: ....................................... 

 

Sz. P. Dyrektor 

Paula Bogusiewicz - Wołosz 

 

Wniosek o zezwolenie na edukację domową 

 

Jako Rodzice, działając zgodnie z wolą dziecka, zwracamy się z wnioskiem do Dyrektora 

Szkoły o zezwolenie na spełnianie przez nasze dziecko:  

imię i nazwisko dziecka: .......................................................... 

data i miejsce urodzenia: .......................................................... 

numer PESEL: .......................................................................... 

obowiązku szkolnego poza szkołą, zgodnie z art. 37 ust. 1 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. 

Prawo oświatowe, w okresie od ............................. do ............................., tj. w okresie 

uczęszczania do klasy/klas: ........................ . 

 

Uzasadnienie: ............................................................................................................................ 

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

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

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

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

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

 

............................................................................ 
(podpisy Rodziców)                            

 

Warszawa, dn. ........................ 



 

Imię i nazwisko matki: ..................................... 

Imię i nazwisko ojca: ....................................... 

 

Sz. P. Dyrektor 

Paula Bogusiewicz - Wołosz 

 

Oświadczenie 

 

Jako Rodzice, oświadczamy, że w związku z realizacją przez nasze dziecko 

................................................................................................ (imię i nazwisko dziecka) 

edukacji domowej zapewnimy mu/jej warunki, które umożliwią realizację podstawy 

programowej na określonym we wniosku etapie kształcenia. 

 

 

............................................................................ 
(podpisy Rodziców)       

  



Warszawa, dn. ........................ 

 

Imię i nazwisko matki: ..................................... 

Imię i nazwisko ojca: ....................................... 

 

Sz. P. Dyrektor 

Paula Bogusiewicz - Wołosz 

 

Zobowiązanie 

 

Jako Rodzice, zobowiązujemy się, że w związku z realizacją przez nasze dziecko 

................................................................................................ (imię i nazwisko dziecka) 

edukacji domowej nasze dziecko będzie przystępowało do rocznych egzaminów 

klasyfikacyjnych w terminie określonym przez Dyrektora Szkoły. 

 

 

............................................................................ 
(podpisy Rodziców)                          

                        


