........................................................................................ Kielce, dnia.......ccccceeevvvennnneen.

(nr telefonu)

WNIOSEK
O ZWROT KOSZTOW PRZEJAZDU UCZNIA
ZA MIESIAC ...cciviriiiiiiiiiiiiiiinee covnenennens ROKU.

Whioskuje o zwrot kosztow przejazdu ucznia do szkoly sSrodkami komunikacji publicznej
Dane niezbedne do rozpatrzenia wniosku:

1. Nazwisko i imi¢ dziecka:

6. NaAZWa DANKU oo
01 gl o) 0|7 ,

na ktore ma by¢ dokonany zwrot kosztow.

Oswiadczenie wnioskodawcy:

Oswiadczam, ze:

1. informacje zawarte w zlozonym wniosku i zalgcznikach do wniosku sq zgodne z prawdq i biore peing
odpowiedzialnosé za ich tresc,

2. wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku, dla celow zwiazanych
z organizacja dowozu uczniow do szkoly, zgodnie z ustawq z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych
osobowych (tj. Dz. U. z z 2019 r. poz. 1781) oraz Rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (EU) z dn.
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzqdzenie
o0 ochronie danych) - RODO.

(czytelny podpis wnioskodawcy)
Akceptacja wniosku

(data, piecz¢¢ i podpis Dyrektora Szkoty)



