Zatgcznik Nr 1
do Regulamin transportu dzieci i uczniéw niepetnosprawnych
z  miejsca  zamieszkanic  do  placéwek  oswiatowych
umozliwiajgcych realizacje obowigzku przedszkolnego, szkolnego
lub nauki oraz zwrotu kosztow przewozu organizowanego przez
rodzicéw lub opiekundw prawnych

(miejscowosc)

(nr telefonu)

Burmistrz
Miasta i Gminy Kozmin Wielkopolski

WNIOSEK
o organizacje bezptatnego transportu i opieki w czasie przewozu ucznia niepetnosprawnego do
szkoty/przedszkola/ oérodka

1) Dane dziecka:
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2) Dane przedszkola/szkoty/placéwki:
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3) Okres swiadczonej ustugi — rok szkolny

podpis Wnioskodawcy

Zatgczniki:

1. Aktualne orzeczenie o potrzebie ksztaicenia specjalnego lub o potrzebie zajeé rewalidacyjno-wychowawczych
do wgladu,

2. Zaswiadczenie, ze dziecko uczeszcza do szkoly, przedszkola lub oérodka wydane przez dyrektora lub osobe
upowazniona.



10.

KLAUZULA INFORMACYINA
Organizacja bezptatnego transportu i opieki w czasie przewozu
ucznia niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Miasta i Gminy KoZmin
Wielkopolski, kontakt: Urzad Miasta i Gminy Kozmin Wielkopolski, ul. Stary Rynek 11, 63-720
Kozmin Wielkopolski, tel. 62 72 16 088 lub adres e-mail: sekretariat@kozminwlkp.pl.

Inspektorem Ochrony Danych jest Mariusz Stasiak vel Stasek, kontakt: e-mail: iod @kozminwikp.pl.

Dane oscbowe przetwarzane bedg w celu rozpatrzenia wniosku o organizacje bezptatnego
transportu i opieki w czasie przewozu ucznia niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka
oraz dokonywania rozliczen z przewoznikiem.

Podstawg prawng przetwarzania danych osobowych jest:

1) art. 86 ust. 1 lit. ¢ RODO - przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego
cigzgcego na Administratorze,

2) ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe.

Odbiorcami danych osobowych mogg by¢ podmioty uprawnione na podstawie przepisdw prawa

oraz podmioty, ktére przetwarzajg Pani/Pana dane osobowe w imieniu Administratora na
podstawie stosownych umow powierzenia przetwarzania danych osobowych.

Dane osobowe bedg przechowywane przez okres wynikajacy z obowigzujgcych przepiséw prawa,
w szczegolnosci zgodnie z przepisami o archiwizacji oraz obowigzujacym w Urzedzie Miasta
i Gminy Kozmin Wielkopolskim Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt (JRWA).

Posiada Pani/Pan prawo do dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia
lub ograniczenia przetwarzania.

Posiada Pani/Pan prawo do whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy
uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych narusza przepisy RODO.

Podanie danych osobowych jest wymogiem prawnym, a odmowa ich podania spowoduje brak
mozliwosci rozpatrzenia wniosku o organizacje bezptatnego transportu i opieki w czasie przewozu
ucznia niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka oraz dokonywania rozliczen
z przewoznikiem.

Pani/Pana dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym
profilowaniu ani transferowi do Panstw Trzecich.



Zatgcznik Nr 2
do Regulamin transportu dzieci i uczniéw niepefnosprawnych
z migjsca  zamieszkanic  do  placéwek  oswiatowych
umozliwiajgcych realizacje obowigzku przedszkolnego, szkolnego
lub nauki oraz zwrotu kosztéw przewozu organizowanego przez
rodzicéw lub opiekundw prawnych

(miejscowosc)

Burmistrz
Miasta i Gminy KoZmin Wielkopolski

WNIOSEK
o zwrot kosztéw przewozu ucznia niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka
W roku SzKOINYM ..ccceeecnnerenssssasssseerense

Zwracam sie z prosbg o :
zwrot kosztéw przewozu dziecka - ucznia niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka w

okresie od .....cccccceviiiiiiiiiinns (o Lo N,

DANE NIEZBEDNE DO ROZPATRZENIA WNIOSKU:
I. Wnioskodawcy (rodzice/opiekunowie prawni) :
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3. Numer konta bankowego stuzgcego do zwrotu kosztow przewozu:

Il. Dziecko-Uczen :
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3. Adres zamieszkania (ulica, nr domu/mieszkania, kod, miejscowosé):

4. Szkota/przedszkole/osrodek, w ktérym uczeri bedzie realizowat w roku szkolnym ........cccovveeiinicienccnas
obowigzek rocznego przygotowania przedszkolnego/szkolny/nauki :

5. Orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego nr .......ceeeee. 7 AnTE s 18 OKPBS v sviasiniesiins
podpis Wnioskodawcy

Zatgczniki:

1. Aktualne orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego lub o potrzebie zajec rewalidacyjno-wychowawczych

do wgladu,

2. Zaswiadczenie, ze dziecko uczeszcza do przedszkola, szkoty lub osrodka wydane przez dyrektora lub osobe

upowazniong,

3. Oswiadczenie dotyczace przewozu dziecka do szkoty/przedszkola/osrodka organizowanego przez rodzicow
(zatacznik do wniosku).



Zafgcznik
do wniosku o zwrot kosztow przewozu ucznia
niepeinosprawnego do szkofy/przedszkola/osrodka

(nr telefonu)

OSWIADCZENIE
DOTYCZACE PRZEWOZU DZIECKA DO SZKOtY/PRZEDSZKOLA/OSRODKA
ORGANIZOWANEGO PRZEZ RODZICOW W ROKU SZKOLNYM .....cvrcrrercennens

Ja, nizej podpisany/a oswiadczam, ze:

1. Przewdziopieke podczas przewozu mojego dziecka/moich dzieci:

(imie/imiona i nazwisko dziecka/dzieci)

(imie i nazwisko osoby realizujacej dowoz)

2. Liczba kilometréw przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania do przedszkola,
oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy wychowania przedszkolnego,
osrodka rewalidacyjno-wychowawczego, szkoty podstawowe]j albo szkoty ponadpodstawowe],
a takze przewozu rodzica z tego miejsca do miejsca zamieszkania lub miejsca pracy,
i Z pOWrotem WYNOSH ....coverrveenen. km dziennie,

3. Liczba kilometréw przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania rodzica do miejsca
pracy i z powrotem, jezeli nie wykonywatby przewozu, o ktérym mowa w pkt. 2 wynosi
................... km dziennie

4. Jezeli osoba realizujgca przewdz pracuje i taczy przewoz dziecka z dojazdem do pracy/powrotem

z pracy, to adres miejsca pracy jest nastepujacy:

(miejscowosc, ulica i numer)



5. Przewoz realizowany jest samochodem (dane z dowodu rejestracyjnego):

a) marka pojazduimodel........ccccvunnne R T S S sessre s A et

b) pPOjemMNOSE SKOKOWE SHNIKE ..cvvevrirerriitierereeeseercts e eseese s et et sae s s s b e s er s sen e e enates

C)  NUMET FEJESIIACYINY trururereresreusereeresesmseaeeesesseasesesasssessesscesssasssnssassssesensarsssssamassasasesseseesssseesesarenes
6. Inneinformacje istotne dla okreslenia KOSZLOW PrZEWOZU: ..ccevviveciriieeicie et see s e s e esemse e enane
...................................... R o 1o VO USU o

(miejscowosc, data)

(podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)



Zatgcznik Nr 3
do Regulamin transportu dzieci i ucznidw niepefnosprawnych
z  miejsca  zamieszkania  do  placdwek  oswiatowych
umozliwiajgecych realizacje obowigzku przedszkolnego, szkolnego
lub nauki oraz zwrotu kosztéw przewozu organizowanego przez
rodzicéw lub opiekunéw prawnych

KoZmin WIKpP., «eeereierreneecns
(imie i nazwisko wnioskodawey)
(adres wnioskodawcy)
(nr telefonu)
ROZLICZENIE
Oswiadczam, ze jestem rodzicem/opiekunem prawnym dZIECKa ..ocueiiriiecreneeirreresesressrssrseeseesesssssssenesees
(imie i nazwisko dziecka)

i korzystam z samochodu 0 numerze rejestracyinym . WSkazanym w umowie,
Lo (ol o] AN Y o AUl e P T=Tex - TN (o T OO OO OO PSRN
(nazwa i adres szkoty/placéwki)

Niniejszym przedktadam rozliczenie za MIi€SigC «vviverrecieenss v esess e sesseenes :

Liczba dni dowozenia dziecka do szkoty/placéwki w wyzej wymienionym okresie wyniosta ............ dni.

Oswiadczam, ze dane zawarte W UMOWIE NI ..ecivveeierereereersoreerssresessessanees sg aktualne.

(podpis wnioskodawcy)

Oswiadczenie Dyrektora szkoty/placowki

Potwierdzam, ze liczba dni 0DECNOSCT AZIECKE .ioviiveiceecirriciscirieresecre e s e e ssr e st essssssssesenesassessssrnserasesanessensnes

(imie i nazwisko dziecka)
W MHESIZCU ittt scecrssenseseieeenenes. T WYNIOSER i dni.

Pieczgtka szkoty/placowki:

Data, podpis i pieczatka dyrektora szkoty/placdwki lub osoby upowaznionej przez niego:



10.

KLAUZULA INFORMACYJNA
Zwrot kosztow przewozu ucznia niepetnosprawnego do szkofy/przedszkola/osrodka

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Miasta i Gminy KoZmin
Wielkopolski, kontakt: Urzad Miasta i Gminy Koimin Wielkopolski, ul. Stary Rynek 11, 63-720
KoZzmin Wielkopolski, tel. 62 72 16 088 lub adres e-mail: sekretariat@kozminwlkp.pl.

Inspektorem Ochrony Danych jest Mariusz Stasiak vel Stasek, kontakt: e-mail: jod@kozminwikp.pl.

Dane osobowe przetwarzane bedg w celu rozpatzrenia wniosku o zwrot kosztéw przewozu ucznia

niepefnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka oraz dokonywania rozliczen kosztéw przewozu

ucznia niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka organizowanego przez rodzicow.

Podstawga prawng przetwarzania danych oschowych jest:

1) art. 96 ust. 1 lit. ¢ RODO - przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego
cigzgcego na Administratorze,

2) ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe.

Odbiorcami danych osobowych moga by¢ podmioty uprawnione na podstawie przepiséw prawa

oraz podmioty, kidre przetwarzajg Pani/Pana dane osobowe w imieniu Administratora na

podstawie stosownych umow powierzenia przetwarzania danych osobowych.

Dane osobowe bedg przechowywane przez okres wynikajacy z obowigzujacych przepisdéw prawa,

w szczegdlnosci zgodnie z przepisami o archiwizacji oraz obowigzujgcym w Urzedzie Miasta i

Gminy Kozmin Wielkopolskim Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt (JRWA).

Posiada Pani/Pan prawo do dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia

lub ograniczenia przetwarzania.

Posiada Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy

uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych narusza przepisy RODO.

Podanie danych oscbhowych jest wymogiem prawnym, a odmowa ich podania spowoduje brak

mozliwosci rozpatzrenia wniosku o zwrot kosztow przewozu ucznia niepetnosprawnego do

szkoty/przedszkola/osrodka oraz  dokonywania  rozliczen  kosztdw  przewozu  ucznia

niepetnosprawnego do szkoty/przedszkola/osrodka organizowanego przez rodzicow.

Pani/Pana dane osobowe nie podlegajg zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym

profilowaniu ani transferowi do Parstw Trzecich.



