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Koszty ogétem: ..................... zt-zaokresod.......cccceevvnennnnnnnen. do .o

UWAGA! Whiosek nalezy ztozyé do 3'/15? dnia miesigca nastepujacego po miesigcu, za ktéry wnioskujemy o finansowanie kosztéw
przejazdu.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

podpis wnioskodawcy

" Dotyczy udziatu w formie pomocy
2 Dotyczy zatrudnienia lub wykonywania innej pracy zarobkowe;j



OSWIADCZENIE
faktycznie poniesionych kosztéw przejazdu (tam i z powrotem) do miejsca

................................................................................. "WMIesigeU ........ceeeeieeiiiiiiin

E 0 TAY o 11N

Jednoczesnie oswiadczam, ze za rozliczany miesigc otrzymatem/am:
O wynagrodzenie w wysokos$ci  ...ccceevviiieiinnnnnnne. zt brutto

O stypendium wwysoko$ci ~ .coeeiieiiieeiin, zt brutto

Nalezna kwote zwrotu kosztow prosze przekaza¢ na moje konto, wskazane w ztozonym wniosku
0 zwrot kosztow przejazdu.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

czytelny podpis

Zataczniki:
- Bilety

- Zaswiadczenie pracodawcy o zatrudnieniu i wynagrodzeniu (dotyczy TYLKO zatrudnienia lub wykonywania innej pracy
zarobkowej)

- Zatrudnienie
- Inna praca zarobkowa
- Forma pomocy



