ZARZADZENIE NR 60/2017
BURMISTRZA KAMIENIA KRAJENSKIEGO

z dnia 14 wrzes$nia 2017 r.

w sprawie wzoru o$wiadczenia o wyrazeniu zgody na przyznanie zasilku losowego na cele edukacyjne
oraz wzoru wniosku o udzielenie pomocy uczniom w formie wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnych oraz
pomocy dzieciom i uczniom w formie zaje¢ opiekunczych i zaje¢ terapeutyczno-edukacyjnych.

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 1. o samorzadzie gminnym (tj. Dz. U. 2016r.,
poz. 446, zm. poz. 15791 1948 oraz z 2017 r. poz. 7301 935.) w zwiazku z §3, §6 i §12 rozporzadzenia Rady
Ministréw z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie szczegdélowych warunkéw udzielania pomocy dzieciom
i uczniom w formie zasitku losowego na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdoéw terapeutyczno-
edukacyjnych oraz pomocy dzieciom iuczniom w formie zaje¢ opiekunczych izaje¢ terapeutyczno-
edukacyjnych w 2017 r. (Dz.U. poz. 1554), zarzagdzam, co nastepuje:

§ 1. Okresla si¢ wzor oSwiadczenia o wyrazeniu zgody na przyznanie zasitku losowego na cele edukacyjne
w brzmieniu zatgcznika nr 1 do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Okresla si¢ wzor wniosku o udzielenie pomocy uczniom w formie wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnych
oraz pomocy dzieciom iuczniom w formie =zaje¢ opiekunczych 1izajgé terapeutyczno-edukacyjnych
w brzmieniu zatgcznika nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

§ 3. Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Dyrektorowi Miejsko Gminnego Zespotu Ushug Os$wiatowych
w Kamieniu Krajenskim.

§ 4. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Burmistrz Kamienia Krajenskiego

mgr inz. Wojciech Glomski
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Zalacznik do Zarzadzenia nr 60 /2017
Burmistrza Kamienia Krajenskiego
z dnia 14 wrze$nia 2017 r.

nr telefonu

BURMISTRZ KAMIENIA KRAJENSKIEGO

OSWIADCZENIE
0 wyrazeniu zgody na przyznanie zasilku losowego na cele edukacyjne

Na podstawie §3 ust. 2 rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie
szczegbtowych warunkoéw udzielania pomocy dzieciom i uczniom w formie zasitku losowego
na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdéw terapeutyczno-edukacyjnych oraz
pomocy dzieciom i uczniom w formie zajg¢ opiekunczych i zajeé terapeutyczno-
edukacyjnych w 2017 r. (Dz. U. poz. 1554) wyrazam zgod¢ na przyznanie pomocy w formie
zasitku losowego na cele edukacyjne dla mojego dziecka:

L e
imi¢ 1 nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko
2 et
imi¢ i nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczegszcza dziecko
S e e
imi¢ i nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko
A

imi¢ i nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko

Przyznany zasitek losowy prosze wyptacié':
o gotowka
o narachunek bankowy, nr rachunku bankowego:

Oswiadczam, ze powyzsze dane, ktore potwierdzam wilasnorgcznym podpisem sg zgodne ze
stanem faktycznym.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w o§wiadczeniu, dla celow
zwigzanych z Rzagdowym programem pomocy dzieciom i uczniom w formie zasitku losowego
na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdoéw terapeutyczno-edukacyjnych oraz
pomocy dzieciom 1 uczniom w formie zaje¢ opiekunczych 1 zaje¢ terapeutyczno-
edukacyjnych zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (t. j.
Dz. U.z 2016 r., poz. 922 z p6zn. zm.).

1 s . p
Wiasciwe zaznaczy¢ symbolem X
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Do o$wiadczenia dotaczam kserokopi¢ decyzji o przyznaniu $wiadczenia pieni¢znego
wyptaconego ze srodkéw pomocy spotecznej w wysokosci do 6.000 zt w zwigzku z zasitkiem
celowym z tytulu wystgpienia nawalnic lub innych zdarzen atmosferycznych,
w szczegoOlnosci huragandw, deszczy nawalnych, gradobi¢ lub powodzi, zwanych dalej
»Zywiotem” na podstawie art. 40 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej (t. j.
Dz. U. 22016 r. poz. 930 z p6zn zm.).

miejscowosé data czytelny podpis

ADNOTACJE URZEDOWE:

Na podstawie § 3 ust. 2 1 ust. 4 rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 18 sierpnia 2017 r.
w sprawie szczegdtowych warunkow udzielania pomocy dzieciom i uczniom w formie
zasitku losowego na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdow terapeutyczno-
edukacyjnych oraz pomocy dzieciom i uczniom w formie zaje¢ opiekunczych i1 zajeé
terapeutyczno-edukacyjnych w 2017 r. ( Dz. U. 2017 r., poz. 1554) stwierdzam, ze

Pani/Pan

zamieszkata/y

spelnia/ nie spetia’® warunki do otrzymania zasitku losowego na cele edukacyjne

W WYSOKOSCI ..t zlotych.

miejscowosé data pieczatka i podpis osoby
stwierdzajacej spelnienie
warunkow przyznania zasitku

AT 12
Niepotrzebne skresli¢
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Zalacznik nr 2 do Zarzadzenia nr 60/2017
Burmistrza Kamienia Krajenskiego
z dnia 14 wrze$nia 2017 r.

nr telefonu

BURMISTRZ KAMIENIA KRAJENSKIEGO

WNIOSEK
0 udzielenie pomocy uczniom w formie wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnych oraz pomocy
dzieciom i uczniom w formie zajeé¢ opiekunczych i zaje¢ terapeutyczno-edukacyjnych

Na podstawie §6 1§12 rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie
szczegbtowych warunkoéw udzielania pomocy dzieciom i uczniom w formie zasitku losowego
na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdéw terapeutyczno-edukacyjnych oraz
pomocy dzieciom i uczniom w formie zaje¢ opiekunczych 1 zajeé terapeutyczno-
edukacyjnych w 2017 r. (Dz. U. poz. 1554) zwracam si¢ z prosbg o udzielenie pomocy
mojemu dziecku:

imi¢ 1 nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko
w formie: wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnego/ zaje¢ opiekunczych i zaje¢ terapeutyczno-
edukacyjnych’

imig¢ i nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko
w formie: wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnego/ zaje¢ opiekunczych i zaje¢ terapeutyczno-
edukacyjnych!

imi¢ i nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko
w formie: wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnego/ zaje¢ opiekunczych i zaje¢ terapeutyczno-
edukacyjnych!

imi¢ i nazwisko dziecka, szkota, klasa do ktorej uczeszcza dziecko
w formie: wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnego/ zaje¢ opiekunczych i zaje¢ terapeutyczno-
edukacyjnych!

Oswiadczam, ze powyzsze dane, ktore potwierdzam wlasnorgcznym podpisem sa zgodne ze
stanem faktycznym.

! Nalezy wybra¢ jedna z dwdch mozliwosci, dla kazdego dziecka z osobna w przypadku, jezeli rodzinie zostat
przyznany zasitek celowy w wysokosci powyzej 3000 zt w zwigzku ze stratami poniesionymi w 2017 r. wyniku
wystgpienia zywiotu
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Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych zawartych w o§wiadczeniu, dla celoéw
zwigzanych z Rzagdowym programem pomocy dzieciom i uczniom w formie zasitku losowego
na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdow terapeutyczno-edukacyjnych oraz
pomocy dzieciom i uczniom w formie zaje¢ opiekunczych 1 zajg¢ terapeutyczno-
edukacyjnych zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. 0 ochronie danych osobowych (t. .
Dz. U. z 2016 r., poz. 922 z p6zn. zm.).

Do os$wiadczenia dotaczam kserokopie decyzji o przyznaniu $wiadczenia pieni¢znego
wyptaconego ze srodkéw pomocy spotecznej w wysokosci do 6.000 zt w zwigzku z zasitkiem
celowym z tytulu wystgpienia nawalnic lub innych zdarzen atmosferycznych,
w szczegolnosci huraganow, deszczy nawalnych, gradobi¢ lub powodzi, zwanych dalej
»Zywiotem” na podstawie art. 40 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (t. j.
Dz. U. z 2016 r. poz. 930 z p6zn zm.).

miejscowosé data czytelny podpis

ADNOTACJE URZEDOWE:

Na podstawie §5 ust. 5/ §10 ust. 2 2 rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 18 sierpnia 2017
r. w sprawie szczegdlowych warunkow udzielania pomocy dzieciom i uczniom w formie
zasitku losowego na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdow terapeutyczno-
edukacyjnych oraz pomocy dzieciom i uczniom w formie zaje¢ opiekunczych i zajgé
terapeutyczno-edukacyjnych w 2017 r. ( Dz. U. 2017 r., poz. 1554) stwierdzam, ze

Pani/Pan ...
ZamIESZKAlA/Y . ...
spetnia/ nie spetnia® warunki do otrzymania pomocy w formie wyjazdu terapeutyczno-
edukacyjnego/ zaje¢ opiekuficzych i zaje¢ terapeutyczno-edukacyjnych? w  wysokosci

.................................... zlotych.

miejscowosé data pieczatka i podpis osoby
stwierdzajacej spelnienie
warunkow przyznania zasitku

AT 12
Niepotrzebne skresli¢
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Uzasadnienie

do Zarzadzenia nr 60/2017 Burmistrza Kamienia Krajenskiego z dnia 14 wrzesnia 2017 r. w sprawie
wzoru oSwiadczenia o wyrazeniu zgody na przyznanie zasilku losowego na cele edukacyjne oraz wzoru
wniosku o udzielenie pomocy uczniom w formie wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnych oraz pomocy
dzieciom i uczniom w formie zajeé opiekunczych i zajeé terapeutyczno-edukacyjnych.

W zwigzku z wprowadzeniem Rzadowego programu pomocy dzieciom i uczniom w formie zasitku losowego
na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdoéw terapeutyczno-edukacyjnych oraz pomocy dzieciom
iuczniom w formie zaje¢ opiekunczych i zajec¢ terapeutyczno-edukacyjnych w 2017 r. oraz rozporzadzeniem
Rady Ministrow z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie szczegoétowych warunkéw udzielania pomocy dzieciom
i uczniom w formie zasitku losowego na cele edukacyjne, pomocy uczniom w formie wyjazdow terapeutyczno-
edukacyjnych oraz pomocy dzieciom iuczniom w formie zaje¢ opiekunczych izajeé terapeutyczno-
edukacyjnych w2017 r. (Dz.U. poz. 1554), w celu ulatwienia rodzicom/opiekunom prawnym
dziecka/petoletniego ucznia procedur otrzymania pomocy nalezalo okresli¢ wzor o§wiadczenia o wyrazeniu
zgody na przyznanie zasitku losowego na cele edukacyjne oraz wzor wniosku o udzielenie pomocy uczniom
w formie wyjazdu terapeutyczno-edukacyjnych oraz pomocy dzieciom i uczniom w formie zaje¢ opiekunczych
1 zaje¢ terapeutyczno-edukacyjnych.

Id: FAA1CESF-04EF-4888-9541-F4175F7D60C9. Podpisany Strona 1





