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„Nowe umiejętności zawodowe – szansą na lepszą przyszłość”

projekt współfinansowany przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego

WNIOSEK O ZWROT KOSZTÓW PRZEJAZDU DLA OSOBY:

(podkreślić właściwe, wykaz wymaganych załączników na odwrocie strony)

· korzystającej z komunikacji publicznej*

· korzystającej z samochodu prywatnego (własnego)**

· korzystającej z samochodu prywatnego (użyczonego)***

Imię i nazwisko ………………………………………………………………………………………….

Adres zamieszkania ……………………………………………………………………………………..

Wnoszę o rozliczenie kosztów dojazdu za miesiąc ……………………………………………………..

za dojazd z ………………………………….. do (miejsce kształcenia) ………………………………..

oraz oświadczam, że:


     - dojeżdżam na szkolenia w ramach projektu z innej miejscowości niż miejscowość, w której 
        odbywają się zajęcia,

     - w tym celu wykorzystywałam/em (w polu oznaczonym „□” zaznaczyć właściwe krzyżykiem 
        oraz uzupełnić dane):

□  środki komunikacji publicznej


□  samochód prywatny (własny) o numerze rejestracyjnym ………………………………………


       zarejestrowany na ……………………………………………………………………………….


□  samochód prywatny (użyczony) o numerze rejestracyjnym ……………………………………


       zarejestrowany na ……………………………………………………………………………….


    - dostarczyłam/em odpowiednio wszystkie wymagane załączniki oraz oświadczenie

             przewoźnika o wysokości ceny biletu na wyżej wymienioną trasę.

Ilość dojazdów na zajęcia w 1 stronę

w miesiącu objętym wnioskiem


…………………….

Określona przez przewoźnika

stawka za przejazd w 1 stronę

na miejsce odbywania się zajęć


…………………….

WNIOSKOWANA ŁĄCZNA

KWOTA DO ZWROTU



……………………..

Należną mi kwotę zwrotu kosztów przejazdu proszę przekazać na konto nr:

……………………………………………………………………………………………………………








………………………………………………………...










     Data i podpis uczestnika

* należy dołączyć:

- bilet z trasy, na której podróżuje uczestnik (zwrot kosztów może być dokonany do tej kwoty), za każdy dzień szkolenia lub zaświadczenie przewoźnika publicznego środka transportu o koszcie przejazdu na danej trasie (zwrot kosztów może być dokonany do tej kwoty);
** należy dołączyć:

- zaświadczenie przewoźnika publicznego środka transportu o koszcie przejazdu na danej trasie (zwrot kosztów może być dokonany do tej kwoty);

- kserokopia prawa jazdy uczestnika projektu oraz kserokopia dowodu rejestracyjnego samochodu uczestnika (w przypadku, gdy uczestnik podróżuje samodzielnie własnym samochodem);

- oświadczenie osoby dowożącej uczestnika projektu na zajęcia oraz kserokopia prawa jazdy osoby dowożącej (w przypadku, gdy uczestnik był dowożony własnym samochodem przez osobę trzecią);

- stosowne oświadczenie, opisujące sytuację uczestnika projektu, które potwierdza konieczność skorzystania z takiej formy wsparcia w ramach projektu przez danego uczestnika (dojeżdżania lub bycia dowożonym własnym samochodem).
*** należy dołączyć:

- zaświadczenie przewoźnika publicznego środka transportu o koszcie przejazdu na danej trasie (zwrot kosztów może być dokonany do tej kwoty);

- kserokopia prawa jazdy uczestnika projektu oraz kserokopia dowodu rejestracyjnego samochodu (w przypadku, gdy uczestnik podróżuje samodzielnie użyczonym samochodem);

- oświadczenie osoby użyczającej własny samochód uczestnikowi projektu w celu dojazdu na zajęcia;

- stosowne oświadczenie, opisujące sytuację uczestnika projektu, które potwierdza konieczność skorzystania z takiej formy wsparcia w ramach projektu przez danego uczestnika (dojeżdżania lub bycia dowożonym użyczonym samochodem).
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Zatwierdzam do wypłaty


kwotę 				








Pieczęć i podpis osoby


uprawnionej





Wypełnia instytucja wypłacająca:








PLN














