
 

 

 
 

PREZYDENT MIASTA CHEŁM 
Urząd Miasta Chełm 
Departament Edukacji i Sportu 
ul. Lubelska 65 
22-100 Chełm 
 

 

WNIOSEK O SKIEROWANIE DZIECKA 
DO KSZTAŁCENIA SPECJALNEGO 

 

 
 .......................................................  
imię i nazwisko wnioskodawcy (rodzica/opiekuna prawnego)  

 
.......................................................  
adres zamieszkania  

 
.......................................................  
telefon kontaktowy  

 
Proszę o skierowanie 
...........................................................................................................................................,  
/imię (imiona) i nazwisko dziecka/  

urodzonego ......................................................  w.................................................................,  
 
/dd-mm-rrrr/ /miejsce urodzenia/  

 
zamieszkałej/ego 
..................................................................................................................................................,  
/dokładny adres wraz z kodem pocztowym/  

 
do klasy .......... ............................................................................................................................................, 
/typ szkoły/*  

wchodzącej/ego w skład....................................................................................................................,  
 
/nazwa i adres przedszkola, szkoły, ośrodka/  

 
zgodnie z Orzeczeniem o potrzebie kształcenia specjalnego Nr ………………………................................,  
 
wydanym w dniu ................... przez Zespół Orzekający działający w …………………………………….. 
…....................................................................................................................................................................  
/nazwa i adres poradni psychologiczno – pedagogicznej/  

 
Uczeń obecnie (proszę wypełnić a. lub b.):  
 
a. uczęszcza do …………………………………………………………………….., klasa …………..………….  
 
/nazwa i adres przedszkola, szkoły, ośrodka do którego uczeń uczęszcza lub ostatnio uczęszczał/  

 
b. ukończył …………………………………………………………………………..., klasa ……………………...  
 
 
Wnoszę/ nie wnoszę** o umieszczenie dziecka w internacie 
 

* Przedszkole, Szkoła Podstawowa, Liceum Ogólnokształcące, Technikum, Branżowa Szkoła I stopnia, Szkoła Specjalna 
Przysposabiająca do Pracy, 
** niepotrzebne skreślić 

 
 Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku w celu wydania skierowania do kształcenia 
specjalnego zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu 
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem 
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO). 
 
 
 



 

 

 
 

 
 
 
Podpis wnioskodawcy 

 
 
 
Miejscowość i data złożenia wniosku 

 

 

 

Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w 
sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), 
informujemy, iż: 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezydent Miasta Chełm 
z siedzibą: 22-100 Chełm, ul. Lubelska 65, adres e-mail: info@umchelm.pl, 
tel. 82 565 20 70.  

2. Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych będzie się odbywać na podstawie art. 6 ust.1 lit. c 
RODO, zgodnie z ustawą z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (Dz. U. z 2019 r. poz.1148 
z późn. zm.) w celu wypełnienia obowiązków prawnych ciążących na Administratorze; 

3. Jeśli ma Pani/Pan pytania dotyczące sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych 
osobowych w zakresie działania Urzędu Miasta Chełm, a także przysługujących Pani/Panu 
uprawnień, może się Pani/Pan skontaktować się z Inspektorem ochrony danych osobowych  
w Urzędzie: tel. 82 565 26 06, adres e-mail: iod@umchelm.pl . 

4. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane zgodnie z instrukcją kancelaryjną przez okres 
określony przepisami prawa dla kategorii archiwalnej A. 

5. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych osobowych, prawo do ich 
sprostowania, jak również prawo do ograniczenia przetwarzania Pani/Pana danych osobowych. 

6. Przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes 
Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jeśli Pani/Pana zdaniem, przetwarzanie danych 
osobowych Pani/Pana - narusza przepisy unijnego rozporządzenia RODO. 

7. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych w zakresie wymaganym ustawodawstwem (art. 
168 ww. ustawy) jest obligatoryjne. 

8. Informujemy, iż Pani/Pana dane osobowe będą przekazywane upoważnionym organom oraz 
podmiotom wykonującym zadania w zakresie i w celach związanych z realizacją złożonego 
wniosku (zgłoszenia). 

9. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany lecz nie będą 
profilowane. 
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