BURMISTRZ
Miasta Debicy

Zarzgdzenie 237/2025
Burmistrza Miasta Debicy
z dnia 16.07.2025 r.

w sprawie ustalenia zasad zwrotu kosztow przejazdu dzieci i uczniow niepelnosprawnych

Na podstawie art. 30 ust. 1 i ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 8 marca o samorzadzie gminnym
(Dz. U. z 2024 1. poz. 1465 z pdzn. zm.) oraz art. 36 ust. 17, art. 39 ust. 4, art. 39a ustawy
z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo Oswiatowe (Dz. U. z 2024 r., poz. 737 z pdzn. zm.)
zarzadzam, co nastepuje:

§ 1.

Ustalam zasady zwrotu kosztéw przejazdu do:

L

najblizszego przedszkola, oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy
wychowania przedszkolnego lub o$rodka rewalidacyjno-wychowawczego -
niepetnosprawnym dzieciom: 5-letnim i 6-letnim oraz ktérym odroczono spetnianie
obowigzku szkolnego;

najblizszej szkoly podstawowej - niepetnosprawnym uczniom: nieslyszacym,
stabostyszacym, niewidomym, stabowidzacym, z niepetnosprawnoscia ruchowa,
w tym z afazja, z niepelnosprawnoscig intelektualng w stopniu lekkim, umiarkowanym
lub znacznym, z autyzmem, w tym z zespolem Aspergera, i z niepelnosprawnosciami
sprzezonymi;

najblizszej szkoly ponadpodstawowej - uczniom z niepelnosprawnosciag ruchowa,
z niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu umiarkowanym lub znacznym do konca
roku szkolnego w roku kalendarzowym, w ktérym uczen konczy 21. rok zycia;
o$rodka rewalidacyjno-wychowawczego, ktéry nie musi by¢ najblizszy miejscu
zamieszkania:

1) dzieciom i milodziezy z niepelnosprawno$ciami sprz¢zonymi, z ktérych jedna
z niepelnosprawnosci jest niepelnosprawnos$¢ intelektualna - do konca roku szkolnego
w roku kalendarzowym, w ktérym konczg 24. rok zycia;

2) dzieciom i mlodziezy z niepelnosprawnoscig intelektualng w stopniu glebokim - do

konca roku szkolnego w roku kalendarzowym, w ktérym konczg 25. rok zycia.

§2.

1. Zwrot rodzicom kosztéw przewozu dzieci, mtodziezy i uczniéw oraz rodzicéw nastepuje na
podstawie umowy zawartej miedzy Miejskim Zarzadem O$wiaty w Debicy, a rodzicami/

opiekunami.
2. Zwrot kosztow jednorazowego przewozu nastepuje w wysokosci okreslonej wedtug wzoru
okreslonego w art. 39a ust. 2 Prawa O$wiatowego.



§ 3.

1. Rodzice ubiegajgcy si¢ o0 zwrot kosztow przejazdu dzieci i ucznidw niepetnosprawnych,
sa zobowigzani do zlozenia wniosku wraz z wymaganymi zatacznikami, ktérego wzor
stanowi Zalgcznik nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

2. Do wniosku, o ktéorym mowa w ust. 1 nalezy dotaczy¢:

1) aktualne orzeczenie poradni psychologiczno-pedagogicznej o potrzebie ksztalcenia
specjalnego,

2) potwierdzenie przyjecia dziecka lub ucznia do przedszkola, szkoty lub osrodka,

3) dokument potwierdzajacy sprawowanie opieki lub pieczy zastepcze;.

3. Pozytywne rozpatrzenie wniosku stanowi podstawe do zawarcia umowy okreslajace;j
zasady zwrotu kosztow przejazdu dziecka lub ucznia niepelnosprawnego i rodzica,
ktorej wzor stanowi Zalgcznik nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

4. Umowa zawierana jest pomiedzy Miejskim Zarzadem Os$wiaty w Debicy
a rodzicami/opiekunami.

§ 3.

1. Liczba dni obecnosci dziecka/ucznia w przedszkolu, szkole lub o$rodku musi by¢
potwierdzona zaswiadczeniem podpisanym przez dyrektora lub uprawniong osobg tej
placowki.

2. Rachunek nalezy ztozy¢ w ciggu 10 dni po zakonczeniu miesigca rozliczeniowego
w Miejskim Zarzadzie O$wiaty w Debicy. Wzor rachunku stanowi Zatgcznik nr 3 do
niniejszego zarzadzenia.

§ 4.
Zwrot kosztow nastapi na wskazane konto w ciggu 14 dni od dnia zlozenia rachunku.

§ 9:
Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Dyrektorowi Miejskiego Zarzadu OS$wiaty
w Debicy.

§ ©.
1. Traci moc Zarzadzenie Nr 54/2014 Burmistrza Miasta De¢bicy z dnia 18 marca 2014 roku

w sprawie ustalenia zasad zwrotu kosztow przejazdu dzieci i uczniéw niepetnosprawnych.
2. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.




Zatacznik nr 1

do Zarzadzenia nr 237/2025
Burmistrza Miasta Dgbicy
z dnia 16.07.2025 r.

Dane wnioskodawcy:

Nr i seria dowodu tozsamosci

Dyrektor
Miejskiego Zarzadu OS$wiaty
w De¢bicy
Whiosek
w sprawie zwrotu kosztow dowozu dziecka/ucznia niepelnosprawnego do szkoly,
przedszkola, osrodka w roku szkolnym ......

1. Wystepuje z wnioskiem o zwrot kosztow dowozu niepelnosprawnego dziecka/ucznia
do szkoly/przedszkola/osrodka prywatnym samochodem osobowym.

2. Dane niezbedne do rozpatrzenia wniosku:

1} dnie 1 am ey Al ZAGTIEAL . . Vs cintstrahr ke o Scetaens Sl W T R ot 0 i syt w5 s
2) Dafa i miejaee urodzenid daiCki: . .. . .oemmmenaiiors s sumsiings i dL ruomvnis b s s3mmminmbe vrsiessnsd saxss
3} Adres zammieszRania OZCOKAL . ., e sson sanmims 033 ssesmn S s Heewns s s ¢ s xsamsanmemes s § soss
4) Nazwa i adres placowki, do ktdrej dziecko bedzie uczgszczalo: ..........cooevvvviiiinin.

.........................................................................................................

5) Imig i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego*, nr dowodu tozsamosci, PESEL .........
6) Adres zamieszkania rodzica/opiekung Prawnego™® ... ...covicovmumaiississaaonissassssansiins
7) Adres miejsca pracy rodzica/opiekuna prawnego™ ...

8) Okres dowozenia dziecka do szkoly/ przedszkola/osrodka* ....................o

3. O$wiadczenie wnioskodawcy dotyczace pojazdu ktéorym dziecko/uczen bedzie

dowozony:



1) Oswiadczam, ze do przewozu mojego dziecka niepetnosprawnego korzystam z pojazdu
o ponizszych parametrach: marka samochodu: ....................l , nr
DRI ESIACY IV »v cmmamas i+ s sonismasva’s pojemnos$¢ silnika: ....... cm

2) Samochdd jest sprawny technicznie — posiada aktualne badania techniczne: TAK/

NIE*

3) Posiadam aktualne ubezpieczenie OC i NW: TAK/NIE*

4) Posiadam uprawnienia do kierowania powyzej wskazanym pojazdem zgodnie TAK /
NIE*

5) Zobowiazuj¢ si¢ do uwiarygodnienia danych zawartych we wniosku oryginalami
dokumentow: TAK /NIE*

6) Przyjmuje¢ do wiadomosci, Ze liczba kilometréw dla wybranej trasy bedzie przeliczona
na podstawie danych Mapy Google i bedzie to najkrétsza trasa przeliczona na
podstawie podanych adresow: TAK /NIE*

7) Oswiadczam, ze rozumiem zasady odpowiedzialnosci karnej za zatajenie prawdy lub
podanie nieprawdy i potwierdzam, ze dane zawarte we wniosku sg prawdziwe: TAK
/ NIE*

8) Oswiadczam, ze najkrotsza odleglos¢ (dotyczy dowozu prywatnym samochodem

osobowym):
a) zmiejsca zamieszkania do przedszkola/szkoty/ osrodka™ wynosi ....................... km,
b) zprzedszkola/szkoty/ osrodka* do miejsca pracy Wynosi ............eeveeiniininnnn km,
¢) z miejsca pracy do przedszkola/szkoty/ osrodka® wynosi ............coveiviiiin. km,
d) zprzedszkola/szkoty/osrodka do miejsca zamieszkania Wynosi ................... km.

8) Zwrot kosztéw jednorazowego przewozu okreslony zostanie na podstawie liczby
kilometrow przejechanych z miejsca zamieszkania do przedszkola, oddzialu
przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy wychowania przedszkolnego,
ofrodka rewalidacyjno-wychowawczego, szkoly podstawowej albo szkotly
ponadpodstawowej, a takze przewozu rodzica z tego miejsca do miejsca zamieszkania
lub miejsca pracy, i z powrotem, wg wzoru okreslonego w § 39a ustawy.

9) Prosze o przekazywanie kwot naleznych z tytutu zwrotu kosztéw dowozu dziecka/
ucznia na konto osobiste nr:

N T 050 5 e I

podpis wnioskodawcy

IOEB I L. ... .o s v st s

*niepotrzebne skresli¢
Zalaczniki:

1.

SRR

Kserokopia aktualnego orzeczenia z poradni psychologiczno-pedagogicznej o potrzebie
ksztalcenia specjalnego dziecka/ucznia lub o potrzebie zajgé rewalidacyjno-wychowawczych
dziecka/ucznia;

Zaswiadczenie z przedszkola/szkoty/osrodka, do ktorego dziecko/uczef ucze¢szcza;
Kserokopia polisy ubezpieczeniowej samochodu OC i NW;

Dowdd rejestracyjny samochodu do wgladu;

Prawo jazdy do wgladu.



Klauzula informacyjna

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Miejski Zarzad Oswiaty w Debicy (dalej:
LADMINISTRATOR”), z siedziba: 39-200 Dgbica, ul. Ratuszowa 2. Z Administratorem mozna si¢ kontaktowaé
pisemnie, za pomocg poczty tradycyjnej na adres: 39-200 Dgbica, ul. Ratuszowa 2.

2. Administrator wyznaczy! Inspektora Ochrony Danych z ktéra mozna si¢ kontaktowa¢ pod adresem mailowym:
iod@mzo.edu.pl

3. Pani/Pana dane osobowe sg przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne
rozporzadzenie o ochronie danych), tj. przetwarzanie jest niezbedne do wypelnienia obowigzku prawnego cigzacego
na Administratorze w zwigzku z ustawg z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo O$wiatowe oraz na podstawie art. 9 ust. 2
lit. b) RODO, tj. przetwarzanie jest niezb¢dne do wypehienia obowiazkéw i wykonywania szczegdlnych praw przez
Administratora lub osobe, kt6rej dane dotyczg, w dziedzinie zabezpieczenia spotecznego i ochrony socjalne;.

4. Przetwarzanie danych osobowych odbywa si¢ w celu zwrotu kosztéw przejazdu dziecka/ucznia niepetnosprawnego
do przedszkola/ szkoty/ osrodka w danym roku szkolnym.

5. Przetwarzanie danych osobowych nie odbywa si¢ na podstawie prawnie uzasadnionego interesu administratora lub
strony trzeciej.

6. Dane osobowe nie pochodza od stron trzecich.

7. Administrator nie zamierza przekazywa¢ danych do pafistwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;.

8. Administrator bedzie przekazywal dane osobowe innym podmiotom, tylko na podstawie przepiséw prawa lub
podmiotom, z ktérymi Administrator zawart umowg na $wiadczenie ustug, np. firma serwisujgca infrastrukturg IT lub
oprogramowanie, wylgcznie na podstawie stosownej umowy powierzenia przetwarzania.

9. Dane osobowe beda przetwarzane przez Administratora przez 5 lat od czasu zakoriczenia prowadzonej sprawy,
chyba ze odrebne przepisy przewidujg dluzszy okres przechowywania dokumentacji.

10. Osoba, ktorej dane dotycza ma prawo do zadania od Administratora dostgpu do danych osobowych, ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania oraz o prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania,
a takze prawo do przenoszenia danych.

11. Skarge na dziatania Administratora mozna wnie$¢ do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2,
00-193 Warszawa.

12. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym, niezbednym do uzyskania zwrotu kosztow przejazdu
niepetnosprawnego ucznia do szkoly/ przedszkola/ osrodka rewalidacyjno- wychowawczego.

13. Administrator nie przewiduje zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania.

Zapoznalem/-am si¢ z klauzulg informacyjng dotyczacg przetwarzania danych osobowych.

/data i czytelny podpis/



Zatacznik nr 2

do Zarzadzenia nr 237/2025

Burmistrza Miasta Debicy
z dnia 16.07.2025r.

UMOWA DY vevuvereneeereencennas

zawarta wdniu ... roku pomigdzy:

Gming Miasta Debica, ul. Ratuszowa 2, 39-200 D¢bica, NIP 8722230742 - Miejskim
Zarzadem  Oswiaty w  Debicy, w imieniu  ktérego  dziala  Dyrektor

a
PAtia/PERCHT. civmsos veummmnns inssimnsinnss s b 54 issopausn s legitymujaca si¢ dowodem
GRONISIONT, . sissrammsibcind isamin b o o rodzicem dziecka
NIEPEIMOSBIAWHEEE ~ | wevrmete st o s Sbbad o faia S i s S st s s « s Sresticaeilh o o 558
s T G 0 T R SO PSR o R CEOUSRONI 55 SR P S zZwanym

dalej Opiekunem.

gl
Realizujgc obowigzki Gminy Miasta Debica, wynikajace z art. 39a ustawy z dnia 14 grudnia
2016 r. - Prawo o$wiatowe Opiekun Pan/Pani ...............c.ooooiiiiiiiiiiiiiiiiiii i,

zapewni dowozenie | opieke dziecku niepetlnosprawnemu
FUMBEAKGIGHITT =~ s v on mmivenssint sy S it s e Pt s T " W drodze
IBre. s sedmaurse 1 s sumw b 5 eIy i DR o e o) 1| i K T S I

§ 2.
1) Opiekun o§wiadcza, ze dysponuje samochodem 0sobowym .............c...eoueennes 0 numerze
12 [CEIAET TN . o i < v v i e ¥0 o deleEE , pojemnosci skokowej silnika ............... cm’,

nr polisy ubezpieczeniowej od odpowiedzialnosci cywilnej i nieszczesliwych wypadkow

2) Opickun ponosi wszelka odpowiedzialno$¢ za ewentualne szkody wynikajace
z wypadkéw lub wszelkiego rodzaju zdarzen wyniklych w czasie dowozenia i opieki nad
dzieckiem/uczniem. )

3) Opiekun gwarantuje bezpieczenstwo oséb i mienia podczas ustug przewozu 0s6b.

4) Opiekun jest odpowiedzialny za terminowe zawieranie kolejnych uméw dotyczacych
obowigzkowych ubezpieczen od odpowiedzialnosci cywilnej posiadaczy pojazdow
mechanicznych OC oraz ubezpieczenia od nieszczgsliwych wypadkéw (NW).

5) Obowigzkiem Opiekuna jest zapewnienie wlasciwego stanu technicznego pojazdu, ktérym
przewozone bedzie dziecko niepelnosprawne.



6) MZO nie bierze odpowiedzialnosci za wypadki i zdarzenia jakiegokolwiek typu,
w wyniku ktérych nastapi szkoda materialna, uszkodzenie ciata czy $mier¢, spowodowana
dziatalnoscia Opiekuna.

g3

Zwrot kosztéw jednorazowego przewozu nastepuje w wysokosci okreslonej wedtug wzoru:
koszt = (a-b) X ¢ gdzie:

a - liczba kilometréw przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania do przedszkola,
oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy wychowania przedszkolnego,
osrodka rewalidacyjno-wychowawczego, szkoty podstawowej albo szkoly ponadpodstawowe;j,
a takze przewozu rodzica z tego miejsca do miejsca zamieszkania lub miejsca pracy, iz
powrotem,

b - liczba kilometréw przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania rodzica do
miejsca pracy i z powrotem, jezeli nie wykonywalby przewozu, o ktérym mowa w lit. a,

c - stawka za 1 kilometr przebiegu pojazdu w wysokosci 1,15 zt.

§ 4.
Opiekun dziecka niepelnosprawnego sktada w MZO Rachunek o zwrot kosztoéw przejazdu
samochodem osobowym dziecka niepelnosprawnego oraz jego Opiekuna do przedszkola wraz
z za$wiadczeniem o liczbie dni obecnosci dziecka w placodwce.

$ 3.
Wyptata $rodkéw z tytutu zwrotu kosztéw przejazdu nastapi w ciggu 14 dni od dnia ztozenia
rachunku, o ktorym mowa w § 4 na konto

BTN srcnimioss s e aisovenns sos st vassss Beipe pabs s s lbdonsanRLN i
§ 6.
1. Umoweg zawiera si¢ na czas okreSlony od dnia ...............cooiiiiiiiini, r. do
¢y - S-S IR S o r.

2. Kazdej ze stron przysluguje prawo jej rozwiazania za uprzednim dwutygodniowym
wypowiedzeniem.

& 7

Wszelkie zmiany wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§ 8.
W spawach nieuregulowanych niniejsza umowa majg zastosowanie przepisy Kodeksu
Cywilnego.

kS
Umowa zostata sporzadzona w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazde;
ze stron.

..............................................................................

(podpis rodzica, opiekuna prawnego) (podpis Dyrektora MZO)



Zatacznik nr 3

do Zarzadzenia nr 237/2025
Burmistrza Miasta Dgbicy
z dnia 16.07.2025 .

........................................

........................................

(adres)

Rachunek nr ........

Przedkladam rachunek za dOWOZ UCZNIA ...vvueriiiiin ittt ettt ettt
W OREORIS O anis: ivsalidos s timtonaiang G (T TOEnE SR RO LI el " Z miejsca zamieszkania

O e ot ts s il e el oot el o e e St O W o T S, SIS O ells DN s b e e 8

prywatnym samochodem osobowym.

Wyliczenie kwoty do zwrotu:
1. Liczba KilometrOw dZICHNie: «ooecui is 55 s crossiasinss brsuamois vaiss
2. Liczba wyjazdow w okresie 10zlicZeniowym: ........coevievuiiiiiiiiniiiiiniiiiieeaen.
3. Stawla zal ldlomeht W UIMEWEE i oo ciabeness . o sontaibth o2 s huvh saneraienrs s § Svestierss
o5zt 6FOIE (POZ.] B L X IV wnicsvisssiniemars vasonsvas hen s apiiems s s namibalons s s samsmind s  § 5554555554

(O ITBIIRE i o i § s hrnine dind AEeimat s ot T T s AN il D e iy e v o ity $ 0 ).

DEbLGE, I, o0 voopvrnessossmemisres snvmrennes o

(podpis rodzica, opiekuna, opiekuna prawnego)

Zalaczniki:
1. Zaswiadczenie o liczbie dni obecnosci dziecka w przedszkolu/szkole/osrodku
w rozliczanym okresie.



