Pieczęć szkoły







               Do Burmistrza 

     Miasta Sulejówek

WNIOSEK O PRZYZNANIE ZASIŁKU SZKOLNEGO

1. Wnioskodawca

	Nazwisko i imię
	

	Dane wnioskodawcy  
 (rodzic, dyrektor szkoły, pełnoletni uczeń)
	


2. Dane o uczniu

	Nazwisko i imię ucznia
	


	Nazwisko i imię ojca
	

	Nazwisko i imię matki
	

	PESEL ucznia
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Data i miejsce urodzenia ucznia
	

	Adres stałego  

zameldowania ucznia
	miejscowość
	

	
	ulica/nr domu
	

	
	Kod    pocztowy
	

	Adres zamieszkania

ucznia
	Miejscowość
	

	
	Ulica/nr domu
	

	
	Kod    pocztowy
	


3. Dane o szkole

	Nazwa szkoły
	

	Typ szkoły
	

	Adres szkoły
	Miejscowość
	

	
	ulica
	

	
	Kod    pocztowy
	

	W roku szkolnym ……/…… jest uczniem klasy
	


3.  Data wystąpienia zdarzenia losowego: …………………….
4. Opis zdarzenia i uzasadnienie przyznania zasiłku:  …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
5.  Pożądana forma zasiłku szkolnego, X-należy zaznaczyć właściwą pozycję. 
1.    Pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym, w tym:

 a.  Zakup podręczników

 b.  Zakup innych pomocy dydaktycznych

 c.  Zakup wyposażenia osobistego związanego bezpośrednio z realizacją procesu dydaktycznego

 d. Zakup rzeczy i przedmiotów nie stanowiących pomocy dydaktycznych ale mających wpływ na realizację procesu      

      edukacyjnego lub wykonywanie obowiązku szkolnego przez ucznia

 e.  Inna forma pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym

 2.  Świadczenie pieniężne na pokrycie wydatków związanych z procesem  edukacyjnym

6. Wniosek należy złożyć w szkole, do której uczęszcza uczeń. Do wniosku należy dołączyć dokument potwierdzający zdarzenie losowe oraz datę jego wystąpienia. 
7. Sposób wypłaty zasiłku

□ proszę przekazywać na moje konto bankowe nr

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


□ będę odbierać w Banku wskazanym przez Urząd Miasta Sulejówek
Oświadczam, że powyższy wniosek został wypełniony zgodnie z prawdą i jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 Kodeksu Karnego (Dz.U. 2017 r. poz. 2204.) w związku 
z zeznaniem nieprawdy lub zatajeniem prawdy. 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych dla potrzeb rozpatrzenia powyższego wniosku.
     ..................................................





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


miejscowość, data







podpis wnioskodawcy

Szczegółowe informacje dotyczące przetwarzania Pani/Pana danych osobowych przez Miasto Sulejówek
1. Administrator danych
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Miasto Sulejówek. Możesz się z nami skontaktować
 w następujący sposób:

· listownie na adres: ul. Dworcowa 55, 05-070 Sulejówek

· przez e-mail: urzad@umsulejowek.pl

2. Inspektor ochrony danych

Miasto Sulejówek wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym może się Pani/Pan kontaktować we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z przysługujących Pani/Panu praw związanych z przetwarzaniem danych. Z inspektorem można skontaktować się 
w następujący sposób:
· listownie na adres: ul. Dworcowa 55, 05-070 Sulejówek

· przez e-mail: iod@umsulejowek.pl

3.     Cele przetwarzania Twoich danych osobowych 

Miasto Sulejówek będzie przetwarzać Pani/Pana dane osobowe: imię, nazwisko, adres zamieszkania. Imię, nazwisko, adres zamieszkania, PESEL ucznia, któremu ma zostać przyznany zasiłek, dane dotyczące stanu zdrowia oraz dane dotyczące wystąpienia zdarzeń losowych. 

4.    Podstawa prawna przetwarzania Pani/Pana danych osobowych
Miasto Sulejówek będzie przetwarzać Pani/Pana dane osobowe na podstawie przepisów ustawy z dnia                  10 maja 2018 r. (Dz. U. 2018 r. poz. 1000)
5.    Okres przechowywania Pani/Pana danych osobowych

Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez Urząd Miasta Sulejówek przez minimum 5 lat. Dane przetwarzane będą początkowo przez stanowisko ds. oświaty, a następnie Archiwum Zakładowym, gdzie po upływie okresu przechowywania i stwierdzeniu utraty znaczenia, w tym wartości dowodowej dla Urzędu Miasta, ekspertyzie i otrzymaniu zgody Archiwum Państwowego, zostaną poddane brakowaniu (Ustawa z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, Rozporządzenie Prezesa Rady Ministrów z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazów akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu działania archiwów zakładowych)

6.   Odbiorcy danych osobowych

Będziemy przekazywać Pani/Pana dane osobowe: dane takie jak Imię, Nazwisko, PESEL, Adres będą przekazywane Banku obsługującemu Miasto Sulejówek w celu wypłaty zasiłku

7.    Prawa związane z przetwarzaniem danych osobowych

Przysługują Pani/Panu następujące prawa związane z przetwarzaniem danych osobowych:
· prawo dostępu do swoich danych osobowych,

· prawo żądania sprostowania swoich danych osobowych,

· prawo żądania ograniczenia przetwarzania swoich danych osobowych,

Aby skorzystać z powyższych praw może Pani/Pan skontaktować się z inspektorem ochrony danych (dane kontaktowe w punktach 1 i 2 powyżej).
Prawo wniesienia skargi do organu

Przysługuje Pani/Panu także prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmującego się ochroną danych osobowych, tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

