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WNIOSEK O REFUNDACJĘ I OŚWIADCZENIE – dot. zwrotu kosztów dojazdu
w ramach projektu pt. „Moja firma – mój sukces”
działanie 6.3. Wsparcie dla samozatrudnienia

poddziałanie 6.3.1. Wsparcie dla samozatrudnienia osób w szczególnie trudnej sytuacji na rynku pracy
................................................................. 
     
 
                        .......................................................   
(imię i nazwisko Wnioskodawcy)




    
             (Miejscowość, data)

.........................................................

(adres zamieszkania Wnioskodawcy)

.................................................................................................................................................................................
(nazwa banku i numer rachunku bankowego)
Wnioskuję o zwrot kosztów dojazdu na zajęcia w ramach projektu  „Moja firma – mój sukces”  realizowanego przez Wojewódzki Zakład Doskonalenia Zawodowego w Gorzowie Wlkp., 
Oświadczam, że dojeżdżam na zajęcia z zakresu ABC Przedsiębiorczości oraz doradztwo w zakresie biznesplanu (podać środek transportu): .....................................................................................                                             

 Koszty dojazdu (PKS/PKP) na trasie:
z      …………………………………..….........   do  …………………………………..…........

         
                (miejsce zamieszkania)

                                       (miejsce realizacji projektu)

wynosi: ……………………..… zł. x 2 strony =    ……………………..…  zł.


         (cena jednego przejazdu)        

                    (wartość w obie strony)

słownie złotych: .………………………………………………
      …………………………………………………….…

(czytelny podpis Uczestnika Projektu)
	Zaświadczenie przewoźnika o cenie biletu na ww trasie lub bilet wzorcowy – 
dołączyć do niniejszego  dokumentu
Poświadczam, że zgodnie z obowiązującym cennikiem PKS/PKP na trasie ……………………. - ……………………. cena biletu wynosi ………………….. zł.

…………………………………………………………

                 (podpis i pieczątka przewoźnika)


Projekt współfinansowany ze środków Unii Europejskiej z Regionalnego Programu Operacyjnego Lubuskie 2020 w części współfinansowane z EFS
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