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WOś-3a 

……………………… dnia ……………………… 

INFORMACJA   
osoby prowadzącej niepubliczną szkołę/placówkę  

o warunkach lokalowych szkoły/placówki  

 
zapewniających: 

 

1. możliwość prowadzenia zajęć dydaktyczno-wychowawczych 

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

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

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

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

2. realizację innych zadań statutowych 

 

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

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

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

3. w przypadku szkoły prowadzącej kształcenie zawodowe - możliwość realizacji praktycznej 

nauki zawodu 

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

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

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

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

4. bezpieczne i higieniczne warunki nauki i pracy, spełniające wymagania określone w przepisach  

w sprawie bezpieczeństwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkołach i placówkach, 

przepisach o ochronie środowiska, przepisach o Państwowej Inspekcji Sanitarnej, przepisach 

techniczno-budowlanych i przepisach o ochronie przeciwpożarowej; spełnienie tych wymagań 

potwierdza się przez dołączenie do zgłoszenia odpowiednio pozytywnej opinii właściwego 

państwowego powiatowego inspektora sanitarnego oraz pozytywnej opinii komendanta 

powiatowego (miejskiego) Państwowej Straży Pożarnej: 

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

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

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

 

 

 

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

          /pieczątka i podpis osoby zamierzającej  

             prowadzić szkołę/placówkę/ 


