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…………………………………………………….
  Imię i nazwisko Uczestnika/czki projektu

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


WNIOSEK O ZWROT KOSZTÓW DOJAZDU

Wnioskuję o zwrot kosztów przejazdów na trasie ………..…..……………….………….... - …….……..…..……..…….. - ……….…………….……………...., zrealizowanych w dniach: …………………………………………….……………………………………………………… w łącznej kwocie …………………………… zł. 
Łączna liczba odbytych przejazdów to …………………..… .
Oświadczam, że ww koszty poniosłem/am w związku z moim udziałem w wsparciu w ramach projektu „Jest akcja: AKTYWNA INTEGRACJA!” w następującej formie wsparcia (zaznaczyć właściwe):
[   ] na indywidualnych spotkaniach z doradcą zawodowym i psychologiem 
[   ] na grupowych treningach kompetencji społecznych
[   ] na szkolenia 
[   ] na pośrednictwie pracy 
[   ] na stażu
W załączeniu przedstawiam (zaznaczyć właściwe):
[  ] oryginał biletu (jednorazowego/okresowego) dokumentujący fakt przejazdu komunikacją zbiorową potwierdzający koszt tego przejazdu na trasie z miejsca zamieszkania do miejsca realizacji wsparcia projektowego lub
[  ] wydruk/zaświadczenie potwierdzający cenę biletu przewoźnika na trasie z miejsca zamieszkania do miejsca realizacji wsparcia projektowego

Oświadczam, że podróżowałem komunikacją zbiorową/samochodem* (właściwe podkreślić).

Pouczony/a o odpowiedzialności karnej przewidzianej w art. 233 §1 w związku z art. 233 §6 Kodeksu karnego, cyt. „Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności do lat 3”, oświadczam, że powyższe informacje są zgodne z prawdą.


…………………………………………………….
            Data i podpis Uczestnika projektu



……………………………………………………
Pieczęć firmowa przewoźnika/
Nazwa przewoźnika


OŚWIADCZENIE PRZEWOŹNIKA O CENIE BILETU

Oświadczam, że koszt przejazdu na trasie od 
…………………………………………………………… 
do …………………………………………………………… 
w jedną stronę (bilet normalny) wynosi …………………………………………….. zł,  
Słownie zł: ……...…………………………………………………………………………… 


…………………….……………………………………..
                                                                                                  Pieczęć i podpis
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