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________________________________Załącznik nr 1 do wniosku

(Imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna)
________________________________
                    (Adres do korespondencji)


[bookmark: _GoBack]OŚWIADCZENIE O POZIOMIE SPALANIA SAMOCHODU
Ja niżej podpisana/podpisany _________________________________ legitymująca/y się dowodem osobistym 
__________________ wydanym przez ________________________________________, oświadczam że poziom spalania samochodu ______________________________ o numerze rejestracyjnym  ________________________ oraz roku produkcji _______________________ i numerze VIN __________________________________________ wynosi __________________ według danych producenta.
Jednocześnie oświadczam, że dowożąc mojego syna/ moją córkę do __________________________________
________________________________________________________________________________________
auto porusza się w trybie:
☐miejskim;
☐pozamiejskim;
☐mieszanym.
	ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH


Ja niżej popisana/podpisany _______________________________________________________na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a, art. 9 ust. 2 lit. a rozporządzenia 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 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) Dz. Urz. UE L 119/1, z 4.5.2016, zwanego dalej „RODO”
☐wyrażam 
☐nie wyrażam
zgody na przetwarzanie moich danych osobowym oraz danych osobowym mojego dziecka w celu zawarcia umowy o zwrot kosztów dowożenia ucznia niepełnosprawnego do przedszkola, szkoły, ośrodka lub zapewnienia dowozu uczniowi niepełnosprawnemu przez gminę.


	________________________________________________
	________________________________________________

	(miejscowość i data)
	(czytelny podpis)


OŚWIADCZENIE O ODPOWIEDZIALNOŚCI KARNEJ
Świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 
Kodeksu karnego „Kto składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym 
postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze 
pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8” dobrowolnie oświadczam, że wszystkie dane zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne z prawdą. 
	

________________________________________________
	

________________________________________________

	(miejscowość i data)
	(czytelny podpis)
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