Dane wnioskodawcy Gora,dnia .........oooveeiiiiinann..

(telefon kontaktowy wnioskodawcy)
Urzad Miasta i Gminy w Gérze
ul. Adama Mickiewicza 1
56-200 Gora

Whiosek o zwrot kosztow przewozu niepelnosprawnego dziecka do
szkoly/przedszkola/oSrodka

O 1. Miejsce zamieszkania dziecka — szkota*
O 2. Miejsce zamieszkania dziecka — szkota — miejsce pracy (rodzica/opiekuna dowozgcego dziecko)*

O 3. Przew6z powierzony innemu podmiotowi*

*wlasciwe zaznaczy¢ krzyzykiem

Zwracam si¢ z prosbg o zwrot kosztow przewozu dziecka (imi¢ i nazwisko)

...................................................... urodzonego (data urodzenia) ................cooieeenn.n.
z miegjsca zamieszkania (adres zamieSZKania) ...........c.evueiiirioriotiriiei et
do szkoty/przedszkola/o$rodka (NAazZwa 1 adreS) ..........oiuiieiieiieiii e
w roku szkolnym .......... [ovivinn, -ucznia .......eeeennn.. klasy, w okresie od ...............ociiii

Nazwa 1 adres miejsca pracy rodzica/opiekuna dowozacego dziecko (wypemli¢ w przypadku
zaznaczenia pkt 2):



Odleglosé:

a)

1. od miejsca zamieszkania do SZKOTY WYNOSI.....o.viriieiit it eeeee e km
(przewoz liczony drogami publicznymi)

2. ze szkoty do miejsca pracy rodzica/opiekuna Wynosi..........o.evuevuiieiiiiiiiii i, km

(przewdz liczony drogami publicznymi)

- wypeti¢ w przypadku, gdy rodzic/opiekun dowozacy dziecko pracuje

b) z miejsca zamieszkania do miejsca pracy rodzica/opiekuna Wynosi...........ccoovvveeieeiiiiennnnns km
(przewoz liczony drogami publicznymi)
- wypelni¢ w przypadku, gdy rodzic/opiekun dowozacy dziecko pracuje

Dane dotyczace pojazdu:

L. Marka, MOAEL: ... oo e

2. Pojemnos$¢ skokowa silnika W CIM>: ... .. ..ot

Dziecko posiada orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego:

1. Numer i data WyStaWwienia OTZECZEMIA: ... .euueuuttintete et ettt ettt et et et et et et et et e e aaeneeneene

3. Orzeczenie WYdane Na OKIES: .. .....uuinteet ittt ettt ettt et e ete et et rteeteeee e e

Dziecko bedzie korzysta¢/nie bedzie korzystaé z internatu szkoly*

*wlasciwe podkresli¢

Numer konta:

Swiadomy(a) odpowiedzialno$ci karnej za sktadanie falszywych oswiadczen —art. 233 § 11 §6 Kodeksu
Karnego, oswiadczam, ze wszystkie dane podane przeze mnie w niniejszym wniosku sg prawdziwe oraz
zgodne z rzeczywistym stanem rzeczy i moim aktualnym statusem prawnym.

Podpis rodzica/prawnego opiekuna
Zalaczniki:
1. Orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego (do wgladu).
2. Potwierdzenie przyjecia dziecka niepetnosprawnego do szkoly/przedszkola/osrodka lub zaswiadczenie ze szkoty/osrodka
potwierdzajace kontynuacj¢ nauki (oryginat).



10.

11.

12.

SPOSOB DORECZANIA KORESPONDENCJI*

1. O Oswiadczam, iz nie posiadam adresu do e-Dorgczen i proszg o korespondencje w formie

tradycyjnej (papierowe;j).

2. O Oswiadczam, iz posiadam skrzynke¢ do e-Dorgczen pod numerem:

(nalezy poda¢ adres do e-Dorgczen)

3. O Oswiadczam, iz posiadam adres do e-Dorgczen, jednakze zgodnie z art. 6 ust. 1 ustawy

z dnia 18 listopada 2020 r. o dorgczeniach elektronicznych (Dz. U. z 2026 r. poz. 3) wnosze
o dorgczanie korespondencji w formie tradycyjnej (papierowej).

Podpis rodzica/prawnego opiekuna

* nalezy dokona¢ odpowiedniego wyboru

Oswiadczam, iz zgodnie z art. 13 ogodlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016 r. (Dz. Urz. Unii Europejskiej L Nr 119) zostatam(em) poinformowana(y), ze:
Administratorem Pani/Pana danych osobowych oraz syna/corki jest Burmistrz Gory, majacy siedzibe

w Urzedzie Miasta i Gminy w Gorze, ul. Adama Mickiewicza 1, 56-200 Gora, tel.: 65 544 36 00, adres
e-mail: umig.kancelaria@gora.com.pl.

Administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych. Kontakt z inspektorem: tel. 65 544 36 00, adres e-mail:
iod@gora.com.pl

Pani/Pana dane osobowe oraz syna/corki przetwarzane beda w celu rozpatrzenia wniosku o zwrot kosztow
przewozu niepetnosprawnego dziecka do szkoty/przedszkola/osrodka.

Podstawa prawng do przetwarzania Pani/Pana danych osobowych oraz syna/corki jest art. 6 ust. 1 pkt ¢
ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

Podanie przez Panig/Pana danych jest obowigzkowe, a niepodanie ich skutkowac bedzie odmowa zawarcia
umowy.

Dane udostepnione przez Pania/Pana nie beda podlegaly udostgpnieniu podmiotom trzecim. Odbiorcami
danych bgda tylko instytucje upowaznione do ich otrzymania z mocy prawa.

Dane udostepnione przez Panig/Pana nie beda podlegaly profilowaniu.

Administrator danych nie przewiduje zautomatyzowanego podejmowania decyzji na podstawie posiadanych
Pani/Pana danych osobowych oraz danych syna/corki.

Administrator danych nie przewiduje przekazywania Pani/Pana danych osobowych oraz syna/corki do
panstwa trzeciego lub organizacji migdzynarodowe;j.

Pozyskane dane osobowe administrator bedzie przechowywatl przez okres wynikajacy z rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2011 roku w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych
rzeczowych wykazow akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu dziatania archiwoéw zaktadowych
(Dz. U. Nr 14, poz. 67 oraz Nr 27, poz. 140).

Przystuguje Pani/Panu prawo dostgpu do tresci swoich danych oraz danych syna/corki, prawo do ich
sprostowania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania, a takze prawo sprzeciwu, zadania zaprzestania
przetwarzania danych, prawo do przenoszenia danych, jak rowniez prawo do cofnigcia zgody w dowolnym
momencie na przetwarzanie danych osobowych oraz prawo do wniesienia skargi.

Skargi wnoszone sg do organu nadzorczego, tj.: Prezes Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, iz przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana oraz syna/corki narusza przepisy ogoélnego
rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

Podpis rodzica/prawnego opiekuna



