(miejscowosé, data)

Wjt
.................................. Gminy Inowroclaw
(telefon wnioskodawcy)

WNIOSEK
W sprawie zwrotu kosztow dowozu dziecka/ucznia niepelnosprawnego do
szkoly/przedszkola/osrodka™

1. Wystepuj¢ =z wnioskiem o zwrot kosztow dowozu dziecka/ucznia do
szkoty/przedszkola/o$rodka w roku szkolnym .......... [oviiiinnins

2. Dane osobowe dziecka/ucznia:
Q) IMIC 1 NAZWISKO ..uivit i
b) dataurodzenia ...............coiiiiiiiiiii

C) adres ZamieSZKANIA ...........c.eoviriniiniitit ettt et ettt e eeneanes

3. Oswiadczam, ze (prosze zaznaczy¢ ,.X” odpowiednie o$wiadczenie):

[ ] Zzapewniam dowozenie osobiscie samochodem osobowym:

marka, model ...

TOK ProdukCyi. . ..o

NI TEJESITACYJILY . .veenttttenteeee et ettt et e e et e e ereeeeananes
pojemnos¢ silnika 1 kW ...
ubezpieczenie pojazdu OC/NNW ...,

Najkrotsza trasa przewozu dziecka z miejsca zamieszkania do szkoty/przedszkola/osrodka™ i ze

szkoty/przedszkola/osrodka* do miejsca zamieszkania oraz z powrotem wynosi........ km.




Moje miejsce pracy :
|:| nie pracuje;
|:| pracuje w:

(Nazwa i adres zaktadu pracy)
Liczba km najkrétszej trasy drogami publicznymi z domu do pracy w jedng strong: ..............

Szkota/przedszkole/osrodek™® znajduje si¢ (niepotrzebne skreslic):
- na trasie mojego przejazdu z miejsca zamieszkania do pracy,
- dalej niz miejsce zamieszkania, lecz na tej same;j trasie,

- poza trasg przejazdu z miejsca zamieszkania do miejsca pracy.

[ ] Powierzam wykonywanie transportu i opieki w czasie przewozu innemu podmiotowi:

Samochod osobowy:

marka, model ...... ...
TOK PrOAUKC]L. .. eeneei e

1] G [ 16 4 ) 1| PP
pojemnos¢ silnika 1 KW ..o
ubezpieczenie pojazdu OC/NNW ...,

Najkrotsza trasa przewozu dziecka z miejsca zamieszkania do

szkoly/przedszkola/osrodka*,

1z powrotem wynosi ........ km.

4. Nazwa i numer konta bankowego, na ktory bedzie dokonywany zwrot kosztow:

Podpis wnioskodawcy



Zalaczniki:

1.

2.

w

Aktualne za$wiadczenie =ze szkoty/przedszkola o wuczg¢szczaniu dziecka do
szkoty/przedszkola.

Aktualne orzeczenie z Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej o potrzebie ksztalcenia
specjalnego lub o potrzebie zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych (w przypadku dzieci
przedszkolnych opinia o potrzebie wczesnego wspomagania).

Aktualne orzeczenie o niepelnosprawnosci / stopniu niepetnosprawnosci.

Upowaznienie — zgoda witasciciela/wspotwlasciciela do uzywania samochodu -
w przypadku, gdy wnioskodawca nie jest jedynym wilascicielem pojazdu, lub uzytkuje
samochod, ktory nie jest jego wiasnoscia.

Oswiadczenie podmiotu, ze dowozi dziecko do szkoty/przedszkola/osrodka* i sprawuje
opieke w czasie jazdy.

Oswiadczenie rodzica, ze powierzyl wykonywanie transportu i sprawowanie opieki
W czasie przewozu innemu podmiotowi.

*niepotrzebne skresli¢

Informacje dotyczace przetwarzania twoich danych osobowych

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z227.04.2016 1. (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119, str. 1) w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiqgzku
Z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przephywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) — zwane dalej RODO informuje, iz:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gmina Inowroctaw, ktorej zadania
w ramach obstugi przyznawania ww. $wiadczen wykonuje Centrum Ustug Os$wiatowych
Gminy Inowroctaw z siedziba w Stawecinku , Stawecinek 12, 88-110 Stawecinek.

2) W CUO powotano inspektora ochrony danych, z ktérym mozna si¢ skontaktowac pod adresem
mailowym: iodo-bhp.cuo@gminainowroclaw.eu .

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu realizacji dowozu i sprawowania opieki nad
Pani/Pana dzieckiem/dzie¢mi podczas tego dowozu do i z placéwki lub refundacji kosztow
dowozu, w zwigzku z obowigzkiem natozonym na Gming, w mysl art. 32 ust.6 i art. 39 ust.4
ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oswiatowe (t.j. Dz. U. 2021 r. poz. 1082). Ogélng
podstawe do przetwarzania danych w tym przypadku stanowi art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

4) Odbiorca Pani/Pana danych osobowych jest Centrum Ustug Oswiatowych Gminy Inowroctaw;

5) Pani/Pana dane osobowe bedg udostepniane innym podmiotom, uprawnionym do ich
otrzymania na podstawie obowigzujacych przepiséw prawa.

6) Dane osobowe bgda przetwarzane, w tym przechowywane zgodnie z przepisami ustawy z dnia
14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (t.j. Dz. U. 2020 r. poz. 164
Z pézn. zm.).

7) W zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych, na podstawie przepisow prawa, posiada
Pani/Pan prawo do:

— dostepu do tresci swoich danych, na podstawie art.15 RODO,;

— sprostowania danych, na podstawie art. 16 RODO;

— ograniczenia przetwarzania, na podstawie art. 18 RODO;

— przenoszenia danych, na podstawie art. 20 RODO.

Powyzsze prawa sa wykonywane przez Panig/Pana rowniez wzgledem tych osob, w stosunku do

ktorych sprawowana jest opieka prawna.

8) Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy
0 ochronie danych osobowych.

9) Gdy podanie danych osobowych wynika z przepiséw prawa, jest Pani/Pan zobowigzana(y) do
ich podania. Ich niepodanie bedzie skutkowato brakiem mozliwos$ci organizacji dowozu ucznia
do jednostki os$wiatowej lub brakiem mozliwosci refundacji kosztoéw tego dowozu oraz
nierozpoznanie sprawy.

10) Dane nie beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany, w tym rowniez w formie
profilowania.


mailto:iodo-bhp.cuo@gminainowroclaw.eu

(miejscowosé, data)

(telefon wnioskodawcy)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze bior¢ pelna odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo syna / corki

........................................... w czasie dowozu do szkoty / przedszkola i z powrotem.

(imig i nazwisko ucznia)

(podpis rodzica/prawnego opiekuna)



(miejscowosé, data)

UPOWAZNIENIE

Ja  nize] podpisany ... zamieszkaty/a
.................................................................. legitymujacy/a si¢ dowodem osobistym
1) S bedacy  wiascicielem/wspdtwlascicielem  samochodu
osobowego:
MArki.....ooooiiiii
NI T€JESIACYJNY . euvveneeteeiieieaieeeaeannes
pojemos¢ silnika ...
upowazniam Panig/Pana ... zamieszkata/ego
............................................................ legitymujaca/ego si¢ dowodem osobistym
10 G do uzytkowania ww. samochodu osobowego w celu dowozu

dziecka niepelnosprawnego do szkoty/przedszkola.

(podpis)



