
Załącznik nr 1 do uchwały 
nr 2733/475/VI/2023 
Zarządu Województwa Śląskiego
z dnia 27.12.2023 r.

Wzór pisma zawiadamiającego rodzica lub opiekuna prawnego o zamierzonym
przekształceniu szkół wchodzących w skład Zespołu Szkół Specjalnych przy Ośrodku

Terapii Nerwic dla Dzieci i Młodzieży w Orzeszu

Katowice, dnia ………………..

 Pani/Pan
                                                                                                              (imię, nazwisko)
                                                                                                              ………………………….
                                                                                                              (adres zamieszkania)

 ………………………….

Na podstawie  uchwały  Nr  ………./………./………./2024  Sejmiku  Województwa  Śląskiego  z  dnia
…………………2024 roku oraz pełnomocnictwa Zarządu Województwa Śląskiego Nr …………/2023
z dnia …………………… 2023 roku

zawiadamiam

o zamierzonym przekształceniu z dniem 31 sierpnia 2024 r. szkół wchodzących w skład Zespołu
Szkół  Specjalnych  przy  Ośrodku  Terapii  Nerwic  dla  Dzieci  i  Młodzieży  w  Orzeszu, tj.  Szkoły
Podstawowej  Specjalnej  Nr  11  w  Orzeszu  i  Liceum  Ogólnokształcącego  Specjalnego  Nr  II
w Orzeszu, z siedzibą w Orzeszu przy ul. Mikołowskiej 208.

Zamiar  przekształcenia  spowodowany  jest  koniecznością  utworzenia  dodatkowej  lokalizacji
w Samodzielnym Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej Szpitalu Psychiatrycznym w Toszku przy
ul. Gliwickiej 5.

Przekształcenie  nie  wpłynie  na  realizację  zadań  statutowych  przez  szkoły  wchodzące  w  skład
Zespołu Szkół Specjalnych przy Ośrodku Terapii Nerwic dla Dzieci i Młodzieży w Orzeszu. 


