
Załącznik nr 2 do Uchwały Nr XII/106/2025  
Rady Miejskiej w Wojniczu  

z dnia 4 kwietnia 2025 r. 

 ……………………………………….…………………….  

(pieczęć osoby prawnej lub imię i nazwisko osoby fizycznej) 

BURMISTRZ WOJNICZA 
Wniosek o udzielenie dotacji na ……………. rok 

dla szkół podstawowych 
Część A: Dane dotyczące organu prowadzącego 

Nazwa organu prowadzącego (nazwa 
osoby prawnej lub imię i nazwisko osoby 
fizycznej) 

 
 
 

Siedziba/adres organu prowadzącego  

Dane kontaktowe organu prowadzącego: 
nr telefonu, adres email,  

 

Imię i nazwisko osób reprezentujących  
organ prowadzący 

 
 

Część B: Dane dotyczące jednostki dotowanej 
PUBLICZNA        NIEPUBLICZNA   

Nazwa jednostki  

Siedziba/adres jednostki  

Dane kontaktowe jednostki: nr telefonu, 
adres email,  

 

Imię i nazwisko osób reprezentujących  
jednostkę 

 

Część C: Dane dotyczące planowanej liczby uczniów 

Planowana liczba wszystkich uczniów szkoły podstawowej 
I – VIII IX-XII 

  

w tym planowana liczba uczniów w klasach 1-3 szkoły podstawowej z 
podziałem na specyfikę oddziałów: 

I – VIII IX-XII 

  

Ogólnodostępny: klasa…   

Integracyjny: klasa…   

Specjalny: klasa…   

Inny (podać jaki…..): klasa…   

w tym planowana liczba uczniów w klasach 4-8 szkoły podstawowej z 
podziałem na specyfikę oddziałów: 

I – VIII IX-XII 

  

Ogólnodostępny: klasa…   

Integracyjny: klasa…   

Specjalny: klasa…   

Inny (podać jaki…..): klasa…   

w tym w planowanej liczbie uczniów szkoły ujęto uczniów 
niepełnosprawnych, posiadających orzeczenie o potrzebie KS*  
z podziałem na 
 
 

I – VIII IX-XII 

  

z niepełnosprawnością intelektualną w stopniu lekkim   

niedostosowani społecznie   

zagrożeni niedostosowaniem społecznym   

niewidomi   

słabowidzący   

z niepełnosprawnością ruchową, w tym z afazją   

niesłyszący   



słabosłyszący   

z niepełnosprawnością intelektualną w stopniu umiarkowanym lub znacznym   

z niepełnosprawnościami sprzężonymi w oddziałach specjalnych   

z niepełnosprawnościami sprzężonymi w oddziałach integracyjnych   

z niepełnosprawnościami sprzężonymi w oddziałach ogólnodostępnych  - do 2 
h wsparcia (powyżej 0) 
 

  

z niepełnosprawnościami sprzężonymi w oddziałach ogólnodostępnych -
powyżej 2 h wsparcia do 5 h wsparcia 

  

z niepełnosprawnościami sprzężonymi w oddziałach ogólnodostępnych-
powyżej 5 h wsparcia do 10 h wsparcia 

  

z niepełnosprawnościami sprzężonymi w oddziałach ogólnodostępnych-
powyżej 10 h wsparcia  

  

z autyzmem, w tym z zespołem Aspergera w oddziałach specjalnych   

z autyzmem, w tym z zespołem Aspergera w oddziałach integracyjnych   

z autyzmem, w tym z zespołem Aspergera w oddziałach ogólnodostępnych  - 
do 2 h wsparcia (powyżej 0) 
 

  

z autyzmem, w tym z zespołem Aspergera w oddziałach ogólnodostępnych  - 
powyżej 2 h wsparcia do 5 h wsparcia 

  

z autyzmem, w tym z zespołem Aspergera w oddziałach ogólnodostępnych  - 
powyżej 5 h wsparcia do 10 h wsparcia 

  

z autyzmem, w tym z zespołem Aspergera w oddziałach ogólnodostępnych  - 
powyżej 10 h wsparcia 

  

w tym planowana liczba uczniów z RW**  I – VIII IX-XII 

  

w tym planowana liczba uczniów kl. 1-3 szkoły podstawowej 
korzystających z dodatkowej, bezpłatnej nauki języka polskiego, o której 
mowa w art. 165 ust. 7 i 9 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo 
oświatowe  
 

I – VIII IX-XII 

  

w tym planowana liczba uczniów kl. 4-8 szkoły podstawowej 
korzystających z dodatkowej, bezpłatnej nauki języka polskiego, o której 
mowa w art. 165 ust. 7 i 9 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo 
oświatowe  
 
 

I – VIII IX-XII 

  

w tym planowana liczba uczniów spełniających obowiązek szkolny poza 
jednostką zgodnie z art. 37 ustawy Prawo oświatowe 
 

I – VIII IX-XII 

  

w tym planowana liczba uczniów z orzeczeniem o potrzebie nauczania 
indywidualnego 
 

I – VIII IX-XII 

  

* Należy przez to rozumieć uczniów posiadających orzeczenie o potrzebie kształcenia 
specjalnego 
** Należy przez to rozumieć uczniów posiadających orzeczenie o potrzebie zajęć 
rewalidacyjno - wychowawczych 
UWAGI: 
……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………… 
Imię i nazwisko osoby sporządzającej………………………………………………………………. 
Tel. kontaktowy………………………………………………………………………………………… 
……………………….…………..   ……………………….………………….. 
(miejscowość, data)                                   (podpis i pieczątka osoby/osób upoważnionych 
                                                                       do reprezentowania organu prowadzącego) 


