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Załącznik nr 1 

Cedynia, dnia …………………… 

…………………………. 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

…………………………………                                       Zespół Administracyjny Szkół w Cedyni 

Adres                                                                                  Gmina Cedynia 

                                                                                            Plac Wolności 1 

                                                                                            74-520 Cedynia 

……………………………….. 

Telefon 

 

 

 

WNIOSEK 

o zwrot kosztów przejazdu dziecka niepełnosprawnego pięcioletniego, dziecka objętego 

wychowaniem przedszkolnym, ucznia niepełnosprawnego 

Wnioskuję o1 : 

a) zwrot kosztów dziecka niepełnosprawnego pięcioletniego, dziecka objętego wychowaniem 

przedszkolnym, ucznia niepełnosprawnego i jego opiekuna do szkoły/ ośrodka środkami 

komunikacji publicznej, 

b) zwrot kosztów dojazdu dziecka niepełnosprawnego pięcioletniego, dziecka objętego 

wychowaniem przedszkolnym, ucznia niepełnosprawnego do szkoły/ośrodka prywatnym 

samochodem. 

Dane niezbędne do rozpatrzenia wniosku: 

1. Nazwisko i imię dziecka: ………………………………………………………………. 

2. Data i miejsce urodzenia: ………………………………………………………………. 

3. Adres zamieszkania dziecka: …………………………………………………………… 

4. Dokładny adres szkoły/ośrodka, do którego będzie uczęszczało dziecko: 

………………………………………………………………………………………….. 

5. Nazwisko i imię rodzica, opiekuna lub opiekuna prawnego: 

…………………………………………………………………………………………... 

6. Adres zamieszkania rodzica lub opiekuna prawnego: 

………………………………………………………………………………………….. 

7. Okres dowożenia do szkoły / ośrodka: 

od ……………………………..  do ………………………….. 
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(data rozpoczęcia dowozu)                   (data zakończenia roku szkolnego) 

8. Środek komunikacji publicznej: ……………………………………………………… 

9. Informuję, że najkrótsza odległość z miejsca zamieszkania do szkoły wynosi ……km. 

10. Oświadczam, że posiadam uprawnienia do  kierowania pojazdem zgodnie 

z rozporządzeniem Ministra Infrastruktury i Budownictwa  z dnia 24 lutego 2016 r. 

w sprawie wydania dokumentów stwierdzających uprawnienia do kierowania pojazdami 

(Dz. U. z 2016 r., poz. 231 z późn.zm.). 

11. Załączniki do wglądu do wniosku: 

- aktualne orzeczenie o niepełnosprawności ucznia, 

- aktualne orzeczenie z poradni psychologiczno – pedagogicznej o potrzebie kształcenia 

specjalnego ucznia lub potrzebie zajęć rewalidacyjno – wychowawczych wydane na 

podstawie odpowiednich przepisów oświatowych, 

- skierowanie ucznia do kształcenia specjalnego w danej placówce ( dotyczy tylko szkół 

i ośrodków specjalnych), 

- potwierdzenie przyjęcia dziecka do szkoły lub ośrodka specjalnego, wydane przez dyrektora 

szkoły lub ośrodka, 

- dowód  rejestracyjny samochodu, 

-  polisa ubezpieczeniowa samochodu OC i NW, 

- uprawnienia do kierowania pojazdem , 

- legitymacja szkolna lub dokumentacja dziecka niepełnosprawnego uprawniającego do ulgi 

przy przejazdach środkami publicznego transportu zbiorowego , 

-inne dokumenty: …………………………………………………………………. 

12. Oświadczenie wnioskodawcy: 

Oświadczam, pod odpowiedzialnością z art. 233 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks 

karny (Dz. U. z 2019 r., poz. 1950 z późn. zm.), iż: 

 informacje zawarte w złożonym wniosku i załącznikach do wniosku są zgodne 

z prawdą, 

 przyjąłem/przyjęłam do wiadomości, iż podane we wniosku informacje będą 

kontrolowane, 
 

                                                                                   

 

                       …………………………………………… 

                                                                                                     ( data i czytelny podpis wnioskodawcy   ) 
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Obowiązek informacyjny - wnioski o przyznanie dowozu dla uczniów niepełnosprawnych 
 
 
Szanowni Państwo, 25 maja 2018 roku zaczęło obowiązywać Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i 
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE (określane jako "RODO", "GDPR" lub "Ogólne Rozporządzenie o Ochronie Danych")                       
i z tego powodu, zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 chcielibyśmy poinformować o przetwarzaniu Państwa danych 
osobowych oraz zasadach, na jakich będzie się to odbywało. 
 
1. Administratorem Państwa danych osobowych jest Zespół Administracyjny Szkół w Cedyni reprezentowany 
przez Kierownika z siedzibą w Cedyni, ul. Mieszka I 21, 74-520 Cedynia, tel. 91 432 65 63. 
 
2. W sprawach związanych z ochroną swoich danych osobowych możecie się Państwo kontaktować                                   
z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych za pomocą e-mail: 
info@michalniescioruk.pl 
  
3. Państwa dane osobowe są przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c rozporządzenia RODO czyli 
przetwarzanie niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze (Ustawa z dnia 
14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe art.32 ust 6, art.39 ust. 4) w celu przygotowania i realizacji dowozu 
dziecka niepełnosprawnego do placówki oświatowej. 
 
4. Państwa dane osobowe nie będą udostępniane innym odbiorcom, z wyjątkiem podmiotów uprawnionych 
do ich przetwarzania na podstawie przepisów prawa. 
  
5. Okres, przez który dane osobowe będą przechowywane wynika z przepisów o archiwizacji oraz jednolitego 
rzeczowego wykazu akt. 
  
6. W związku z przetwarzaniem Państwa danych osobowych przysługuje Państwu prawo do żądania od 
administratora dostępu do Państwa danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 
przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych. 
 
7. Przysługuje Państwu także prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu 
Ochrony Danych Osobowych, gdy uznają Państwo, że przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy 
Rozporządzenia. 
 
8. Podanie przez Państwa danych osobowych jest niezbędne do przygotowania i realizacji dowozu dziecka 
niepełnosprawnego do placówki oświatowej. 
 
9. Państwa dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowane i nie będą profilowane. 
 
10. Administrator dokłada wszelkich starań, aby zapewnić wszelkie środki fizycznej, technicznej                                            
i organizacyjnej ochrony danych osobowych przed ich przypadkowym czy umyślnym zniszczeniem, 
przypadkową utratą, zmianą, nieuprawnionym ujawnieniem, wykorzystaniem czy dostępem, zgodnie ze 
wszystkimi obowiązującymi przepisami. 
 
 

 

Cedynia, dnia ………………………………                           

                                                                                                              ……………………………                                          

                                                                                   ( czytelny podpis wnioskodawcy   ) 
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