Zatqcznik Nr 2 do Regulaminu

(WYPEENIAC DRUKOWANYMI LITERAMI)

............................................................................................. Wojt Gminy Bestwina

ul. Krakowska 111
.......................................................... 43-512 Bestwina

(telefon kontaktowy wnioskodawcy)

Whniosek
w sprawie zwrotu rodzicom/opiekunom prawnym kosztow przewozu dziecka/ucznia
niepelnosprawnego do przedszkola/szkoly/osrodka rewalidacyjno-wychowawczego w roku
szkolnym ............... .

I. Wnioskuje o zwrot kosztow przewozu dziecka/ucznia niepelnosprawnego:
1) Imie i Nazwisko dZiecka/UCZnia: .......ccooviiiiiiiiiie e
2) Data UrodZenia dZi@CKa/TCZIA: . .veeeeeeeee ettt e e et e e e et eeeee et e e et e e e et e e st eeeeneeeeateeeeeans

)
)

3) Adres zamieszkania dZieCKa/UCZNIA: ........ccooviiiiiiiiii e
)

4) Pelna nazwa oraz adres przedszkola/szkoty/osrodka, do ktorej dziecko/uczen bedzie uczeszczato:

6) Klasa/oddzial: ...........ccoeiiiiiiiiii,

7) Dziecko/uczen posiada: **

[ orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego

Zdnia .o , wydane przez publiczng poradnie psychologiczno-pedagogiczng na

1 orzeczenie o potrzebie grupowych zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych

Zdnia .o , wydane przez publiczng poradnie psychologiczno-pedagogiczng na

8) Imie i nazwisko rodzica/opiekuna Prawnego: ..........cociiiirrieiiinneee e
9) PESEL rodzica/opiekuna Prawnego: ...........ccoiuiiiiiiiiiiieiiere s

10) Adres miejsca pracy rodzica/opiekuna prawnego:

(wypelni¢ w przypadku gdy rodzic/opiekun prawny taczy dowoz dziecka z dojazdem do pracy)



II. Wskazuje jedna z ponizszych opcji, celem zwrotu kosztéw przewozu dziecka/ucznia do
przedszkola/ szkoty/osrodka*:

1 opcja1 (miejsce zamieszkania - placéwka - miejsce zamieszkania i z powrotem ) **
[1 opcja2 (miejsce zamieszkania - placowka - miejsce pracy i z powrotem ) **

ITI. Oswiadczam, ze najkrotsza odlegtosc:

1) z miejsca zamieszkania do przedszkola/szkoty/osrodka wynosi: * ............ccceenee. km.
2) z przedszkola/szkoty/osrodka do miejsca pracy wynosi: * .........ccccoeevnnene. km.
3) z miejsca zamieszkania do miejsca pracy wynosi: .........ccccoeevrnnes km.

IV. Przewoz dziecka/ucznia do przedszkola/szkoty/osrodka* bedzie sie odbywat pojazdem
o nastepujacych parametrach:

1) marka, model, rok Produkji:..........cccciirriiiiiiec e
2) NIT T@J@SETACYJIIY: fueiiiiiiiiiii b bbb bbb

V. Numer rachunku bankowego, na ktory bedzie dokonany zwrot kosztow:

VI. Oswiadczam, iz jestem wiascicielem/wspotwlascicielem/uzytkownikiem* pojazdu, ktérym bedzie
sie odbywat przewdz dziecka/ucznia do przedszkola/ szkoty/osrodka*.

VII. O$wiadczam, iz zapoznatem/am sie z Regulaminem dowozu dzieci/uczniéw niepelnosprawnych
z terenu Gminy Bestwina do przedszkoli, szkét i osrodkéw umozliwiajacych realizacje obowigzku
szkolnego lub obowigzku nauki oraz zasad zwrotu kosztéow dowozu organizowanego
rodzicom/opiekunom prawnym kosztéw przewozu dzieci/uczniow niepelnosprawnych oraz
rodzicow/opiekunéw prawnych.

VIII. Przyjmuje, do wiadomosci, ze kazda zmiane dotyczaca danych zawartych we wniosku zglosze
niezwlocznie do Referatu Oswiaty w Urzedzie Gminy Bestwina.

IX. Oswiadczam, ze znam i rozumiem zasady odpowiedzialno$ci karnej za zatajenie prawdy lub
zeznanie nieprawdy zgodnie z art. 233 § 1 w zwigzku z § 6 Ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeks karny
i potwierdzam, ze powyzsze dane s3 prawdziwe.

Zalqczniki do wniosku:

- do wgladu - aktualne orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego/orzeczenie o potrzebie zajeé

rewalidacyjno-wychowawczych*

- do wglqdu - dowdd rejestracyjny samochodu wykorzystywanego przez rodzica/opiekuna prawnego do

zapewnienia przewozu dziecka/ucznia

- zaswiadczenie z przedszkola/szkoly/osrodka potwierdzajqce przyjecie/uczeszczanie dziecka/ucznia do

placowki.

- upowaznienie wiasciciela samochodu do uzytkowania go przez rodzica/opiekuna w przypadku, gdy
rodzic/opiekun uzytkuje pojazd, ktory nie jest jego wlasnosciq.

miejscowosé, data czytelny podpis wnioskodawcy

*niepotrzebne skresli¢



** nalezy zaznaczy¢ wlasciwe

X. Szczegolowe informacje dotyczace przetwarzania danych osobowych przez Gmine Bestwina

Zgodnie z art. 13 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie
o ochronie danych) (Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej z dnia 14 maja 2016 r. L 119/1) informujemy:

L.p. Podstawowe informacje dotyczace przetwarzania danych osobowych

Administratorem Pani/Pana danych osobowych oraz danych
Administrator Danych Osobowych osobowych dziecka jest Gmina Bestwina reprezentowana przez
(ADO) Wéjta Gminy Bestwina z siedzibg ul. Krakowska 111, 43-512
Bestwina

Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych Osobowych

2 Inspektor Danych Osobowych mozna uzyskac¢ pod adresem e-mail: iod@bestwina.pl

Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe dziecka beda
przetwarzane w celu realizacji obowigzku gminy w sprawie
Cele przetwarzania danych zwrotu rodzicom/ opiekunom prawnym kosztu przewozu
osobowych dzieci/ucznidéw niepelnosprawnych oraz rodzicéw/opiekunéw
prawnych do przedszkola/szkoly/ o$rodka rewalidacyjno-
wychowawczego.

Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe dziecka beda
Podstawa prawna przetwarzania przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w powiagzaniu
danych osobowych z art. 32 ust. 6, art. 39 ust. 4 oraz art. 39a ustawy z dnia 14 grudnia
2016r. prawo o$wiatowe.

Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe dziecka beda
przetwarzane przez okres oraz w zakresie wymaganym przez
przepisy powszechnie obowiazujacego prawa.

Okres przechowywania danych
osobowych

W zakresie przewidzianym przepisami prawa posiada Pani/Pan
prawo dostepu do tresci swoich danych oraz danych osobowych
dziecka oraz prawo ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia
sprzeciwu, prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez
wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania (jezeli
przetwarzanie odbywa sie na podstawie zgody), ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

Twoje prawa zwigzane z
6. przetwarzaniem danych osobowych

Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych, w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, ze

7. Prawo wniesienia skargi przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy ogélnego
rozporzadzenia o ochronie danych osobowych 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016r.

Podanie danych osobowych Pana/Pani i dziecka (w tym
8. | Konieczno$¢ podania danych dotyczacych niepelnosprawnosci) jest dobrowolne, ale niezbedne
do rozpatrzenia wniosku.

miejscowo$é, data czytelny podpis wnioskodawcy


mailto:iod@bestwina.pl

