Załącznik nr 2

Stosownie do postanowień art. 17 ust. 3a ust. 3 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (tekst jedn.: Dz. U. z 2015 r. poz. 2156, z późn. zm.), jeżeli dowożenie i opiekę nad uczniem w czasie dojazdu do szkoły zapewniają rodzice, opiekunowie lub opiekunowie prawni, to obowiązkiem gminy jest zwrot kosztów przejazdu ucznia niepełnosprawnego oraz jego opiekuna do szkoły lub ośrodka, do której uczęszcza uczeń. Zwrot kosztów dokonywany jest na zasadach określonych w umowie zawartej między wójtem, burmistrzem, prezydentem miasta i rodzicami, opiekunami lub opiekunami prawnymi ucznia, która może brzmieć np. w następujący sposób:

Umowa Nr ………... o zwrot kosztów przejazdu ucznia niepełnosprawnego
zawarta w dniu ………………. r. pomiędzy

Gminą Lidzbark Warmiński, reprezentowaną przez ……………...……... Gminy Lidzbark Warmiński ………………….. przy kontrasygnacie Skarbnika Gminy …………………., zwanym dalej Zleceniodawcą
a

Panią/em ……………………..……….. legitymującą/cym się dowodem osobistym nr ……………………. – rodzicem dziecka niepełnosprawnego …………….. zamieszkałą/ym w………………………………. zwanym dalej Opiekunem,

strony postanawiają:

§ 1

Przedmiotem niniejszej umowy jest określenie zasad zwrotu kosztów przejazdu ucznia ………………. oraz jego opiekuna do ………………………………….. w …………………..

§ 2

1. Zleceniodawca oświadcza, że zobowiązuje się do pokrycia kosztów dojazdu uczenia ……………………. oraz jego Opiekuna do I…………………………………. środkami komunikacji publicznej na zasadach określonych w § 3 i § 4.

2. Opiekun ponosi wszelką odpowiedzialność za ewentualne szkody wynikające z wypadków lub wszelkiego rodzaju zdarzeń wynikłych w czasie dowożenia i opieki nad uczniem.

3. Bilety dla dziecka i Opiekuna zostaną zakupione przez Opiekuna z uwzględnieniem ulg wynikających z ustawy z dnia 20 czerwca 1992 r. o uprawnieniach ulgowych przejazdów środkami transportu zbiorowego (Dz. U. z 2012 r., poz. 1138).

4. Opiekun jest zobowiązany posiadać w czasie dowozu do ośrodka i w drugą stronę stosowne dokumenty poświadczające uprawnienia dziecka i Opiekuna do korzystania z ulg.

5. Opiekun ponosi wszelką odpowiedzialność za ewentualne szkody wynikające z wypadków lub wszelkiego rodzaju zdarzeń wynikłych w czasie dowożenia i opieki nad uczniem.

§ 3

1. Wysokość miesięcznej kwoty zwrotu kosztów przejazdu ucznia niepełnosprawnego                        i Opiekuna środkami komunikacji publicznej stanowi równowartość cen przedstawionych biletów z uwzględnieniem ulgi wynikającej z ustawy z dnia 20 czerwca 1992 r.                            o uprawnieniach ulgowych.

2. W przypadku, gdy Opiekun dołączy do rozliczenia kosztów przejazdu ucznia niepełnosprawnego oraz jego Opiekuna bilety nie uwzględniające należytych ulg, o których mowa w ust. 1, zostanie mu zwrócona równowartość cen biletów uwzględniających ulgi.

3. Opiekun oświadcza, że niniejsza umowa wyczerpuje wszelkie roszczenia wobec Gminy Lidzbark Warmiński, w szczególności związane z realizacją umowy wskazanej w § 1. 

§ 4

1. Opiekun składa w Urzędzie Gminy w Lidzbarku Warmińskim – Referacie Funduszy Pomocowych, Oświaty i Promocji rozliczenie kosztów przejazdu środkami komunikacji publicznej ucznia niepełnosprawnego oraz jego opiekuna do ośrodka, którego wzór stanowi załącznik do niniejszej umowy, nie później niż do 10 dnia miesiąca następującego po miesiącu, w którym realizowano dowóz ucznia. W przypadku, gdy 10 dzień miesiąca jest dniem wolnym od pracy, termin kończy się następnego dnia pracującego.

2. Przekazanie środków finansowych z tytułu zwrotu kosztów przejazdu ucznia, o którym mowa                w § 1 następuje nie później niż 14 dni od dnia złożenia do Urzędu Gminy rozliczenia w kasie Urzędu Gminy Lidzbark Warmiński/ na rachunek bankowy Opiekuna nr ……………………. .

§ 5

Umowa obowiązuje strony od dnia …………………... r. do ……………………….. r.
§ 6

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.

§ 7

Wszelkie zmiany wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności.

§ 8

W sprawach nie uregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

…………..…………………                                                            …………………………….

     (Podpis Opiekuna)                                                                          (Podpis Zleceniodawcy)

