Zatacznik do umowy

(WYPEENIC DRUKOWANYMI LITERAMI) Kedzierzyn-KozZle, .......cccooeiviviienenns

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

0 UZYWANIU SAMOCHODU 0SOBOWEGO W CELU DOWOZENIA DZIECKA/UCZNIA
NIEPELNOSPRAWNEGO I JEGO RODZICA/OPIEKUNA Z MIEJSCA ZAMIESZKANIA DO
PRZEDSZKOLA/ SZKOLY/ OSRODKA*

CZESC I - wypelniaja rodzice /opiekunowie prawni

Niniejszym o$wiadczam, Ze w oKresie 0d .......cccueeeeeieirinnneineeene e, (6 Vo TP .
Zgodnie Z UMOWg NI .....covvveier e Z dnia ...occeveieniieienn zapewniatem/am* dowozenie

i opieke w trakcie przejazdu mojego dZiecKa .......ccocerrrmrrieririn e e na trasie
miejsce zamieszkania - placowka - miejsce zamieszkania/miejsce pracy* i z powrotem, tj. .....cccecuu.ne

km dziennie.

W celu dowozenia uzywatem/am samoch6d osobowy markKi ........cccoeeeevvininrenneens ,model .................. ,
rok produkcji ......ccoceviiunen , 0 pojemnosci silnika .......ccccccerveeiinnnn,

Liczba dni dowozenia w poszczegdlnych miesigcach: 1) m-c ................dni .....,, 2) m-c ............. dni .....,
3)M-C e dni ... .

Lacznie liczba dni dowozenia w w/w okresie wyniosta ........c..cocovcuvenne.

Lacznie ilo§¢ km w w/w okresie wyniosta ............c.......

Oswiadczam, ze dowozu dziecka nie tacze/ dowdz dziecka tacze* z dojazdem do pracy. Liczba km z domu
bezposrednio do pracy wynosi dziennie w dwie strony......... km (bez dojazdu do placéwki).

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)

CZESC II - wypelnia dyrektor przedszkola/szkoty/oérodka*

.................................................................. , AN, e,
(pieczec placowki) (miejscowos¢)

Potwierdzam obecnos$¢ dziecka/Ucznia™ .........cocoooiiiiininin e e na zajeciach
w przedszkolu/szkole/osrodku* przez ............ dni w okresie, ktdrego dotyczy niniejsze oSwiadczenie
5. 0d e dO e

(pieczeé i podpis dyrektora)
*niepotrzebne skresli¢



ROZLICZENIE

Faktyczna liczba dni dowozu w okresie rozliczeniowym, ktérego dotyczy oswiadczenie ztoZone przez

Pana/Pamnig ..ccocceviiiie i et e e e e et e er e e , WYNOSi .oocvvvivvinnen,
Najkrotsza odlegtos$¢ z miejsca zamieszkania do placowki wynosi ................. km (zgodnie z umowa).
Stawka dzienna zwrotu kosztéw objetych niniejsza umowa wynosi ................ zt, obliczona wg wzoru

koszt = (a-b) x ¢
gdzie:
a - liczba kilometréow przewozu drogami publicznymi z miejsca zamieszkania do przedszkola,
oddziatu przedszkolnego w szkole podstawowej, innej formy wychowania przedszkolnego,
osrodka rewalidacyjno-wychowawczego, szkoly podstawowej albo szkoly ponadpodstawowej, a
takze przewozu rodzica z tego miejsca do miejsca zamieszkania lub miejsca pracy, i z 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.

Do wyptaty przystuguje kwota w wysokoSci .......c........ zt, w zwigzku z poniesionymi kosztami za uzywanie
samochodu osobowego w celu przewiezienia niepelnosprawnego dziecka do placéwki z miejsca zamieszkania
iz powrotem.

Przyznana kwota do zwrotu ............ ZE (STOWNIe: oo )
na rachunek bankowy wskazany w umowie przez wnioskodawce (rodzicéw/opiekunéw prawnych):

data, podpis i piecze¢ pracownika

Do wyplaty zatwierdzam:

podpis i piecze¢ kierownika OW



