Zarzadzenie Nr 2/2020
Wojta Gminy Wizajny
z dnia 14 stycznia 2020 r.

W sprawie ustalenia zasad zwrotu kosztéw przejazdu uczniéw niepetnosprawnych oraz
ich rodzicéw, opiekunéw lub opiekunéw prawnych z miejsca zamieszkania do
przedszkola, szkoty lub osrodka umozliwiajacego realizacje rocznego przygotowania
przedszkolnego, obowigzku szkolnego i obowigzku nauki

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym
(Dz. U. 22019 r. poz. 506 z pézn. zm.) oraz art. 32 ust. 6, art. 39 ust. 4 i art. 39a ust. 4 ustawy
z dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo o$wiatowe (Dz. U. z 2019 r. poz. 1148 z pozn. zZm.)

zarzadzam, co nastgpuje:

§1
- Ustala si¢ zasady zwrotu kosztéw przejazdu uczniéw niepetnosprawnych zamieszkatych
na terenie Gminy Wizajny oraz ich rodzicéw, opiekunéw lub opiekunéw prawnych
z miejsca zamieszkania do przedszkola, szkoly lub osrodka umozliwiajacego realizacje
rocznego przygotowania przedszkolnego, obowiazku szkolnego i obowigzku nauki.
2. Okreslone w zarzadzeniu zasady stosuje sig, gdy dowozenie i opieke zapewniaja
samochodem osobowym rodzice, opiekunowie lub opiekunowie prawni , zwani dalej
»opiekunami”.

—

§2

1. Zwrot kosztow przejazdu ucznia niepelnosprawnego oraz jego opiekuna odbywa sie na
zasadach okreslonych w umowie zawartej pomigdzy Gming Wizajny reprezentowana
przez Wéjta Gminy a opiekunem.

2. Umowa uwzglednienia zasady zwrotu kosztow jednorazowego przewozu okreslone
w art. 39a ust. 2 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r, — Prawo o$wiatowe i zawierana jest
na czas okreslony, tj. na czas nauki w danym roku szkolnym z mozliwoscia
dwutygodniowego wypowiedzenia.

3. Wz6r umowy stanowi zalacznik nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

§3

1. Podstawa zawarcia umowy o zwrot kosztow dowozu ucznia niepetnosprawnego jest
zlozenie w Urzgdzie Gminy w Wizajnach wniosku, ktérego wzor stanowi zalacznik
nr 1 do niniejszego zarzgdzenia.

2. Do wniosku, o ktérym mowa w ust. 1, nalezy doltgczy¢:

a) aktualne orzeczenie o niepelnosprawnosci lub orzeczenie poradni
psychologiczno — pedagogicznej o potrzebie ksztalcenia specjalnego ucznia,
b) kserokopi¢ dowodu rejestracyjnego.

3. Wniosek, o ktérym mowa w ust. 1 nalezy ztozy¢ do 31 sierpnia kazdego roku. W
uzasadnionych przypadkach wniosek moze by¢ ztozony po uplywie terminu.



§4

1. Wysokos$¢ miesigcznej kwoty zwrotu kosztéw przewozu ucznia niepelnosprawnego
do przedszkola, szkoly lub osrodka stanowi koszt jednorazowego przewozu
obliczonego wedlug wzoru okres§lonego w art. 39a ust. 2 ustawy z dnia 14 grudnia
2016 r. — Prawo oswiatowe pomnozony przez liczbe¢ dni obecnosci ucznia w
przedszkolu, szkole lub o$rodku. Za dni nieobecnosci zwrot kosztow przewozow
nie przyshuguje.

2. Odlegloé¢ pomiedzy miejscem zamieszkania ucznia a przedszkolem/szkoly/
osrodkiem/miejscem pracy opiekuna rozumiana jest jako dhugos¢ najkrotsze) trasy
taczacej te miejsca.

3. Srednie zuzycie paliwa w jednostkach na 100 kilometréw dla danego pojazdu ustala
si¢ wedlug danych producenta dla cyklu mieszanego jazdy zawartych w instrukcji
obslugi pojazdu lub na podstawie innych wiarygodnych dokumentéw lub
materialéw dostarczonych lub wskazanych przez opiekuna.

§5

Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Inspektorowi ds. oswiaty, jednoczes$nie upowaznia sie
do gromadzenia wnioskow i rachunkéw ztozonych przez wnioskodawcow, sporzadzania
rozliczenia merytorycznego zwrotu kosztéw przejazdu uczniéw, oraz ich

opiekunéw do szkoly, przedszkola lub osrodka.

§6

Traci moc zarzadzenie Nr 11/2010 Wéjta Gminy Wizajny z dnia 4 marca 2010 r.w sprawie
zasad zwrotu kosztow przejazdu ucznidow niepelnosprawnych oraz ich rodzicow,
opiekunéw prawnych z miejsca zamieszkania do szkoty osrodka umozliwiajgcego realizacje
obowiazku szkolnego i obowiazku nauki w przypadku zapewnienia dowozu i opieki przez
rodzicow, opiekunoéw lub opiekunoéw prawnych.

§7

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania z mocg obowigzujacg od 1 stycznia 2020r.

Sta




Zatacznik Nr 1 do Zarzadzenia Nr 2 /2020 Wéjta Gminy Wizajny z dnia 14 stycznia 2020 r.
g s | = Y T R P

WNIOSEK O ZWROT KOSZTOW PRZEWOZU UCZNIA NIEPELNOSPRAWNEGO
PRYWATNYM SAMOCHODEM OSOBOWYM PRZEZ OPIEKUNA

1. Wnioskodawca: nazwisko, imie

miejscowosé
X § ulica, nr domu/
a; Adres zamieszkania mieszkania
wnioskodawcy kod pocztowy,
poczta

b. Telefon kontaktowy

2. Nazwisko i imie dziecka

a. Data i miejsce urodzenia dziecka

ulica, nr domu/

b. Adres zamieszkania dziecka mieszkania
kod pocztowy,
migjscowosé

& Nazwa placéwki

(wskazujgca na etap edukacyjny
PIaCé)Nk_a’ — przedszkole, szkota
do ktorej podstawowa itd.)
bedzie ulica, nr
dowozone | Adres placowki |—Posesi/mieszkania
dziecko kod pocztowy, poczta

Klasa/ oddziat

4. Okres przewozenia od dnia
dziecka do placowki o—
5. Najkrotsza odlegtosc¢ z miejsca liczba
zamieszkania dziecka do placowki kilometrow
6. Adres miejsca pracy opiekuna (jesli
przewoz do placowki taczony jest
z dojazdem do miejscem pracy).
7. Odlegtosc z miejsca zamieszkania liczba
opiekuna do miejsca pracy i z kilometrow
powrotem, jezeli nie wykonywatby
przewozu, o ktorym mowa w pkt. 5
8. Trasa przewozu dziecka: z rn!ejsca zamiesqunia do placéwki i z placoéwki do *
* zaznaczy¢ wiasciwe wpisujac TAK lub NIE mle!sga Zam!e.SZkama.Draz £ pO\.NrOt.e.m e
w odpowiednia rubryke z miejsca zamieszkania do placowki i do miejsca *
pracy opiekuna (dowdz tgczony z dojazdem do
pracy) i z powrotem

OSWIADCZAM, ZE PRZEWOZ DZIECKA BEDZIE REALIZOWANY POD MOJA OPIEKA SAMOCHODEM

9. Marka, model samochodu

10. Numer rejestracyjny samochodu

11. Pojemnos¢ silnika, rodzaj paliwa

ZWROT UDOKUMENTOWANYCH KOSZTOW PRZEWOZU DZIECKA
NALEZY PRZEKAZAC PRZELEWEM NA KONTO BANKOWE

12. Numer rachunku bankowego ] —|

Podpis Whioskodawcy




1)

2)
3)

DO WNIOSKU DOLACZAM WYMAGANE DOKUMENTY

Kserokopia aktualnego orzeczenia o niepetnosprawnosci lub orzeczenie poradni
psychologiczno — pedagogicznej o potrzebie ksztalcenia specjalnego ucznia (oryginat do
wgladu).

Kserokopia dowodu rejestracyjnego pojazdu (oryginat do wgladu).

Kserokopie dokumentow lub materiatéw dokumentujgcych $rednie zuzycie paliwa (cykl

mieszany) w jednostkach na 100 kilometréw dla pojazdu przeznaczonego do przewozu ucznia
niepetnosprawnego (oryginaty dokumentow lub materiatéw do wgladu).

Podpis Wnioskodawcy

2)
3)
4)

OSWIADCZENIA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO

Zobowigzuje sie do pisemnego powiadamiania Waéjta Gminy Wizajny w Wizajnach o wszelkich
zmianach majacych znaczenie dla uzyskania i wyliczenia zwrotu kosztéw przewozu dziecka
niepetnosprawnego do placowki oswiatowej, w ktérej realizuje ono wychowanie przedszkolne
lub roczne przygotowanie przedszkolne lub obowigzek szkolny lub obowiazek nauki, takich jak
np.. zmiana miejsca zamieszkania, zmiana adresu placowki wskazanej we wniosku lub
zmiana placowki, zmiana pojazdu lub zmiana parametréw pojazdu (np. zainstalowanie w
pojezdzie instalacji zasilania gazem LPG), faczenie przewozéw ucznia niepetnosprawnego z
dojazdem do pracy itp.

Posiadam uprawnienia do kierowania wymienionym we wniosku pojazdem.

Przyjatem do wiadomosci, ze podane we wniosku informacje mogg by¢ kontrolowane.
Oswiadczam, ze wszystkie dane zawarte we wniosku sg zgodne z prawda.

Podpis Wnioskodawcy



Zalacznik nr 2 do

Zarzadzenia Nr 2 /2020
Wojta Gminy Wizajny
z dnia 14 stycznia 2020 r.

UMOWA

W SPRAWIE OKRESLENIA ZASAD ZWROTU KOSZTOW PRZEJAZDU

NIEPELNOSPRAWNEGO UCZNIA 1 OPIEKUNA DO PRZEDSZKOLA/SZKOLY/OSRODKA
PRYWATYM SAMOCHODEM OSOBOWYM#*

zawarta w dniu pomigdzy:

Gminng Wizajny reprezentowang przez Waéjta Gminy Wizajny Stanistawa Jacka Pietrukiewicza

A Pamig/PAMETA wicivows hon s bus-uba sisnih RIS 4 15 sl i sioas wu el matka/ojcem/opiekunem/opiekunem
prawnym niepelnosprawnego dziecka:

zwanym dalej Opiekunem.

§ 1
1. Gmina Wizajny realizujac obowiazek wynikajacy z art. 39 ust.4 lub art. 32 ust. 6 * ustawy z dnia
14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe (Dz. U. z 2018 r. poz. 994 ze zm.) w zakresie zapewnienia

dowozenia i opieki nad.  ucZiiem MepeIOSPEIWININ . . vouwiceis s i shsnt s s v s aie
DB s i i ol o tators 99 powierza obowigzek Opiekunowi Panu/Pani....................oooiiiiiin
ZRIN s vainisroms oo -na trasie :

(miejsce zamieszkania ucznia — placowka oswiatowa — miejsce zamieszkania ucznia, ktory bierze za
niego w tym zakresie pelng odpowiedzialnosc).

§2
Opiekun oswiadcza, ze :

Jest WiAECICISleN SHMOCHON.  OSODDWERD | ATKL sl il e n e Ry s vk e o

G THITITETZE 16| COPARY JILYII s v basitos i s 400w S SN e e s s St VS PR Vo o pojemnosci skokowe;j silnika
..................... G ZASI AT DO P ALIWETIL 50k o voh dn o B s s el S e e e AR e oo s

bedzie wykorzystywal wlasny samochdéd do przewozenia dziecka niepelnosprawnego

................... 200 vs cnsvirveivsssnniasivsisersraklOteisvs sovsesuiues s s pevis v v DRSEOBIOI SEROLY/ OSTO RS
.............................................................................. * B AERSIE s i L e e i s s s
(miejsce zamieszkania ucznia — placéwka oswiatowa- miejsce zamieszkania ucznia i z powrotem lub:
miejsce zamieszkania ucznia — placowka o$wiatowa — miejsce pracy opiekuna . placéwka

oswiatowa - miejsce zamieszkania ucznia* ) biorac za nie odpowiedzialnos¢ i opiekujac si¢ nim w czasie
przewozu).

§3
1. Opiekun ponosi wszelka odpowiedzialnos¢ za ewentualne szkody wynikajace z wypadkow
lub wszelkiego rodzaju zdarzen wyniklych w czasie dowozenia i opieki nad uczniem.



2. Obowigzkiem opiekuna jest zapewnienie wlasciwego stanu technicznego pojazdu, ktérym
przewozone bedzie dziecko niepetnosprawne.

3. Gmina Wizajny nie bierze odpowiedzialnosci za wypadki i zdarzenia jakiegokolwiek typu, w
wyniku ktérych nastapi w szczegblnosci szkoda materialna, uszkodzenie ciala czy $mier¢,
spowodowane dziatalnoscia opiekuna.

§4

I'. Liczba kilometrow jednorazowego przewozu drogami publicznym z miejsca zamieszkania do
przedszkola, oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, szkoty
podstawowej/ponadpodstawowej /osrodka*, a takze przewozu rodzica z tego miejsca do miejsca
zamieszkania lub miejsca pracy* i z powrotem P TOSEARDIIIE b v wieioes Bt v « < Fi

2. Ustala sig srednie zuzycie paliwa w Jednostkach na 100 kilometréw wiasciwe dla ww. pojazdu
1t R litrow/100 km. Podstawa do okreslenia sredniego zuzycia paliwa:

3. Srednig cene Jednostki paliwa na biezgcy rok szkolny okresla Rady Gminy Wizajny uchwala.

§5
I. Zwrot kosztéw przejazdu na trasie , o ktérej mowa w § 2 pkt. 2 realizowany bedzie przez Gming
Wizajny w okresie od dhia wececemmessersussss do dnia zakonczenia zajeé w roku
SEROMEYI, iaiiss , rividonuntess

2. Srodki finansowe za kazdy miesigc zrealizowanego dowozenia do przedszkola/szkoly/osrodka*
beda przekazywane na rachunek bankowy wnioskodawcy w terminie 14 dni od daty
przedlozenia rachunku.

3. Przekazanie $rodkéw nastapi w formie przelewu na konto Opiekuna:

§6
1. Wysokos¢ miesigcznej kwoty zwrotu kosztow przejazdu ucznia niepelnosprawnego oraz jego
opiekuna samochodem oblicza si¢ na podstawie wzoru podanego w art. 39 ust.2 ustawy z dnia
14 grudnia 2016 r. - Prawo o$wiatowe (Dz. U. z 2018 r. poz. 994 ze zm.) .

2. Warunkiem zwrotu kosztéw przejazdu jest przedstawienie przez opiekuna dziecka rachunku wraz
z poswiadczeniem potwierdzajacym ilo$¢ dni, w ktorych dziecko uczeszezalo do placéwki, o
ktérej mowa w S 2 pkt 2 niniejszej umowy — do 10—go dnia miesigca nastepujacego po
miesigcu, w ktorym realizowano dowéz ucznia.

3. Wzér rachunku, o ktérym mowa w ust. 2, stanowi zalgcznik do niniejszej umowy.

4. Dane dotyczace liczby dni, w ktérych dziecko uczgszczato na zajecia lekcyjne, potwierdza
szkola, do ktérej dziecko uczeszcza. Nie przystuguje refundacja kosztéw przejazdu za dni
nieobecnosci ucznia w placowee oswiatowej.

5. Opiekun zobowiazany jest do realizacji dowozu dziecka w dniach nauki szkolnej oraz w dniach,
w ktérych obecno$é ucznia w szkole Jest konieczna ze wzgledu na organizacj¢ zaje¢ (np.
rekolekcje szkolne, odpracowywanie zaje¢ za inny dzien itp.).

§7

1. Umoweg zawiera si¢ na okres od..............oovvvvvvnnonesoneneon, - TR R T



2. Kazdej ze stron przystuguje prawo jej rozwiazania za uprzednim dwutygodniowym terminem
wypowiedzenia.

3. Z dniem podpisania niniejszej umowy traci moc prawng umowa miedzy stronami oznaczona
b (RN o3RI AP

§ 8

Umoweg sporzgdzono w dwéch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.
§9

Wszelkie zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
§ 10

W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

Opiekun (Wojt Gminy )

*niepotrzebne skresli¢



Zatgcznik do umowy

WiZainy, dniaissinmansisasmnting.

( Imie i nazwisko rodzica / opiekuna)

( Adres rodzica / opiekuna)

RACHUNEK O ZWROT KOSZTOW PRZEJAZDU UCZNIA NIEPEENOSPRAWNEGO REALIZUJACEGO
ROCZNE PRZYGOTOWANIE PRZEDSZKOLNE/ OBOWIAZEK SZKOLNY/ OBOWIAZEK NAUKI* | JEGO
OPIEKUNA PRYWATNYM SAMOCHODEM OSOBOWYM

Przeakiadamy rachunek za Pl Ze a il TCITE wriasnimiahivs i vm s bt S e sor Eon o oo bbbt s hert e Ao S AN s e e RS
(Imie i nazwisko ucznia niepetnosprawnego)

W MIESIFCU v sermirmscdans FOK wooiieiirinsisssnenieenieeenn. Z Mi€jSca zamieszkania tj. z miejscowosci

( miejsce zamieszkania ucznia) ( nazwa placéwki oswiatowej )
Uczen byt dowozony przeze mnie samochodem prywatnym.

Liczba dni przejazdéw na trasie: miejsce zamieszkania ucznia placéwka oswiatowa - miejsce zamieszkania
placéwka oswiatowa — miejsce zamieszkania ucznia w wyzej wymienionym okresie wyniosta... ............ .

niepotrzebne skreslic

Wypetnia opiekun (data i podpis rodzica/opiekuna/opiekuna prawnego)

( Piecze¢ placéwki oswiatowe;j )

POSWIADCZENIE PLACOWKI OSWIATOWE)

Vi [50] = Vs [k s B Uo7 (- UGt et R TSP N LS e S I ) PRI 1T S0 7 iy S INGOIR -
( Imie i nazwisko ucznia )

20... roku do naszej placowki

uczeszczat (a) ............ dni w miesigcu
oswiatowe;j .

( Data, podpis i piecze¢ dyrektora placéwki oswiatowej )
Wypetnia Dyrektor Placowki Oswiatowe] lub upowazniona przez niego osoba (uwzglednia sie poéwiadczenie na asobnym

druku stosowanym przez placéwke oswiatowg).




ROZLICZENIE

Koszt jednorazowego przewozu obliczony wedtug wzoru okreslonego w art.39a ust.2 ustawy
z dnia 14 grudnia 2019 r. - Prawo o$wiatowe:

koszt = (a-b)xcxd/100
Dane do wzoru:

a — liczba kilometrow przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania do
przedszkola, oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy wychowania
przedszkolnego, osrodka, szkoty podstawowej, szkoty ponadpodstawowej, a takze przewozu
rodzica/opiekuna z tego miejsca do miejsca zamieszkania lub miejsca pracy* i z powrotem:

b — liczba kilometréw przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania
rodzica/opiekuna do miejsca pracy i z powrotem, jezeli nie wykonywatby przewozu, o ktérym
HIOWE WHE 3 K ininemnane

C — srednia cena jednostki paliwa w Gminie Wizajny wtasciwego dla danego pojazdu.......

d -- Srednie zuzycie paliwa w jednostkach na 100 kilometréw dla pojazdu wedtug danych
producenta pojazdu...................

Obliczony koszt jednorazowego przewozu..........................zt
2/ Liczba dni przewozéw w miesiacu.................

3/ Kwota do wyptaty (koszt jednorazowego przewozu x liczba dni przewozéw w miesigcu):

L) o [ s PR A LA S RS R U e 410 e L R e e S

Wypetnia opiekun (data i podpis rodzica/opiekuna/opiekuna prawnego)

(sprawdzono pod wzgledem merytorycznym, data i podpis)

(sprawdzono pod wzgledem formalnym i rachunkowym, data i podpis)
o il e [ PN Rianties EER R g S R 2 B R STV s e



