Jaworzno, dnia.......ccceeevveeeennen.

/adres zamieszkania, telefon/

Dyrektor
Zespolu Szkol Ponadpodstawowych nr 4 im. Krélowej Jadwigi
w Jaworznie

Whiosek o udzielenie pomocy na zakup podrecznikéw, materialow edukacyjnych i/lub
materialéw ¢wiczeniowych w ramach Rzgdowego programu pomocy uczniom
niepelnosprawnym w formie dofinansowania zakupu podrecznikéw, materialow edukacyjnych
i materialéw éwiczeniowych w latach 2020 — 2022.

I. Wnoszg¢ o dofinansowanie zakupu podrgcznikdéw, materialéw edukacyjnych, materiatow
¢wiczeniowych w roku szkolnym 2021/2022 dla:

IMIQ 1 NAZWISKO! ..ot ucznia/uczennicy
KIaSy ......ccovvvennnn.

Data i miejSCe UrOAZENIA ......vveveeeierereiriesiiesieseesee e seee s e eeeeeaeans PESEL .....cciviiiiiiiin
Adres zamieszkania ucznia/uczennicy:

II. Wnioskowana kwota dofinanSowania: ...........cooeereiieiiiieiieeiiiiaieeennnnn. zt
(SHOWIIIE. e e, )

II1. Do wniosku zatagczam kopig orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego.

e Orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego wydano z uwagi na — prosze podkresli¢ rodzaj
niepelnosprawnos$ci ucznia:
stabowidzacy, niestyszacy, stabostyszacy, z hiepelnosprawnos$cia intelektualng w stopniu lekkim,
z niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu umiarkowanym lub znacznym,
z niepetnosprawnos$cig ruchowa, w tym z afazja, z autyzmem, w tym z zespolem Aspergera,
z niepetnosprawnos$ciami sprzgzonymi, w przypadku gdy jedng z niepelnosprawnosci jest
niepelosprawno$¢ wymieniona wyzej

IV. Oswiadczenie:

1. O$wiadczam, ze powyzsze dane, ktore potwierdzam wlasnorgecznym podpisem, sa zgodne ze
stanem faktycznym.

2. Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie danych osobowych wylacznie dla potrzeb udzielenia pomocy
w ramach Rzadowego programu pomocy uczniom niepelnosprawnym w formie dofinansowania
zakupu podrgcznikow, materiatdéw edukacyjnych i materialow ¢wiczeniowych w latach 2020 — 2022.

Data, miejscowos¢ /czytelny podpis wnioskodawcy/
V. Decyzja Dyrektora szkoty w sprawie zwrotu kosztu zakupu:
Kwota przyznanego dofinansowania, na podstawie przedtozonego dowodu zakupu: .................. zt

(Stownie: .....ooviiii )
/podpis dyrektora/






