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                                                                                                                              Załącznik nr 4 do uchwały nr XXXI.247.2021 

                                                                                                                                           Rady Powiatu Ełckiego z dnia 28 października 2021 r. 

 

 

Informacja o faktycznym uczestnictwie uczniów w obowiązkowych 

zajęciach edukacyjnych 

w miesiącu ……………..roku ……………. 

 
Uwaga: dla każdej szkoły należy złożyć odrębną informację 
Pieczęć wpływu do Starostwa Powiatowego w Ełku 

 

 

 

 
 

Nr sprawy: 

 

 

 

 

 

…………………………………………………… 
(wypełnia Wydział Edukacji Starostwa Powiatowego w Ełku) 

Termin składania: do 10. dnia miesiąca, za który udzielana jest część dotacji przypadającej za dany miesiąc, z tym że za grudzień do 5 grudnia 
Miejsce składania: 
Starostwo Powiatowe w Ełku 

 

Część A 
       Dane o organie prowadzącym 

 

  

 

 

Osoba prawna 

  

Osoba fizyczna 

 

  

Nazwa osoby prawnej / imię i nazwisko osoby fizycznej (imiona i nazwiska osób fizycznych) 

  

 

 
 

  

Siedziba osoby prawnej / adres osoby fizycznej (osób fizycznych) 
Kod pocztowy                    Miejscowość                                     Ulica                                                                       Numer domu                       Nr lokalu

 

  

 

 

 

 

        Dane o szkole/placówce 

  
Nazwa 

  

 

 

 

 Adres  
Kod pocztowy                    Miejscowość                                     Ulica                                                                       Numer domu                       Nr lokalu 

  

 

 

 

  

 Data i nr aktualnego zaświadczenia o wpisie do ewidencji szkół i placówekniepublicznych prowadzonej przez Powiat Ełcki 
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 Typ placówki szkoły / placówki (wpisać właściwy) 

 

 

 
 (liceum ogólnokształcące dla dorosłych, szkoła branżowa II stopnia, szkoła policealna) 

 Forma kształcenia 

 
 

 

 

 

 

Dzienna  Stacjonarna  Zaoczna 

Część B 
 

Informacja o faktycznym uczestnictwie w obowiązkowych zajęciach edukacyjnych 

  

Liczba uczniów kształcących się w szkole dla dorosłych 

  

Liczba uczniów według stanu na 1. dzień roboczy miesiąca rozliczeniowego, którego dotyczy informacja o frekwencji 

 

 

 

  

Liczba uczniów, którzy nie uczestniczyli w co najmniej 50% obowiązkowych zajęć edukacyjnych 

 

 

 

  

Liczba uczniów uczestniczących w  co najmniej 50% obowiązkowych zajęć edukacyjnych, w tym: 

 

 

 

  

Liczba uczniów, którzy nie byli wykazani według stanu na 1. dzień roboczy miesiąca rozliczeniowego, a którzy uczestniczyli w co 

najmniej 50% obowiązkowych zajęć edukacyjnych 

 

 

 

  

 Liczba uczniów szkole policealnej według zawodów i formy kształcenia 

  

 

 

Wyszczególnienie 

według stanu na 1. dzień roboczy miesiąca uczestniczących w  co najmniej 50%  

 rozliczeniowego, którego 

dotyczy informacja o 

frekwencji 

Liczba uczniów, którzy 

nie uczestniczyli w co 

najmniej 50% 

obowiązkowych zajęć 

edukacyjnych 

 

obowiązkowych zajęć 

edukacyjnych, w tym: 

 

Uczniowie, którzy nie 

byli wykazani według 

stanu na 1. dzień roboczy 

miesiąca 

rozliczeniowego 

 

 kształcących się w formie dziennej, w 

tym: 

 

 

    

 zawodach medycznych:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 zawodach innych niż medyczne:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 kształcących się w formie stacjonarnej, 

w tym: 

     

 zawodach medycznych:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 zawodach innych niż medyczne:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    



 

3 

 

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 kształcących się w formie zaocznej, w 

tym: 

     

 zawodach medycznych:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 zawodach innych niż medyczne:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 ….  

 

    

  

Liczba uczniów szkole branżowej II stopnia według zawodów i formy kształcenia 
 

  

 

 

Wyszczególnienie 

według stanu na 1. dzień roboczy miesiąca uczestniczących w  co najmniej 50%  

 rozliczeniowego, którego 

dotyczy informacja o 

frekwencji 

Liczba uczniów, którzy 

nie uczestniczyli w co 

najmniej 50% 

obowiązkowych zajęć 

edukacyjnych 

 

obowiązkowych zajęć 

edukacyjnych, w tym: 

 

Uczniowie, którzy nie 

byli wykazani według 

stanu na 1. dzień roboczy 

miesiąca 

rozliczeniowego 

 

 kształcących się w formie dziennej, w 

tym: 

     

 zawodach medycznych:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 zawodach innych niż medyczne:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 kształcących się w formie stacjonarnej, 

w tym: 

 

 

    

 zawodach medycznych:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 zawodach innych niż medyczne:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  
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 ….  

 

    

 kształcących się w formie zaocznej, w 

tym: 

 

 

    

 zawodach medycznych:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.  

 

    

 …..  

 

    

 zawodach innych niż medyczne:  

 

    

 1.  

 

    

 2.  

 

    

 3.  

 

    

 4.      

 …..      

  

 

Część C 
 

Podpis osoby składającej informację 
  

Imię i nazwisko 
 

  

 

 

 

 Tytuł prawny/pełniona funkcja  

  

 

 

 

 Miejscowość, data  

  

 

 

  

  Czytelny podpis osoby upoważnionej do składania wniosku  

   

 

 

 

    

 

Część D(wypełnia organ przyjmujący wniosek) 

Sprawdzono zgodność wniosku: 

a) z zaświadczeniem o wpisie do ewidencji szkół i placówek niepublicznych, prowadzonej przez Starostwo Powiatowe w Ełku/ zezwoleniem, 

o którym mowa w art. 88 ust. 4 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo oświatowe 

 

Data, podpis i pieczątka imienna naczelnika 
(wypełnia Wydział Edukacji Starostwa Powiatowego w Ełku) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

b) z wnioskiem o udzielenie dotacji, o którym mowa w art. 38 ust. 1  ustawy z dnia 27 października 2017 r. o finansowaniu zadań 

oświatowych 

 Data, podpis i pieczątka imienna naczelnika 
(wypełnia Wydział Edukacji Starostwa Powiatowego w Ełku) 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 


