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WNIOSEK O ZWROT KOSZTOW DOJAZDU NA STAZ ZAWODOWY - SAMOCHOD OSOBOWY

(dotyczy umowy o organizacje stazu nr: /STAZ/ )

IMIE | NAZWISKO STUDENTA/KI:

WYDZIAt | KIERUNEK STUDIOW:

NAZWA | ADRES PRACODAWCY:

TERMIN REALIZACIJI STAZU OD - DO:
(zgodnie z Programem stazu)

DLUGOSC STAZU: 240 godzin LICZBA DNI:

(zgodnych z listg obecnosci)

TRASA DOJAZDU NA STAZ:

ADRES ZAMIESZKANIA STUDENTA/KI
W OKRESIE REALIZACJI STAZU:

ADRES MIEJSCA REALIZACJI STAZU:

ODLEGtOSC Z MIEJSCA ZAMIESZKANIA
DO MIEJSCA REALIZACIJI STAZU:
(w jednq strone) (nalezy podac najkrotszq trase w km wg Google Maps)

ALTERNATYWNE OPCJE DOJAZDU NA W/W TRASIE /wypetni¢ tylko jesli sa/

A. KOSZT:

B. KOSZT:

UZASADNIENIE /nalezy wyjasni¢, dlaczego przejazd na staz odbywat sie samochodem, a nie komunikacjg zbiorowa/
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DANE RACHUNKU NA KTORY ZOSTANIE PRZELANY ZWROT KOSZTOW DOJAZDU:
NAZWA BANKU:
IMIE | NAZWISKO WHASCICIELA RACHUNKU:
NUMER RACHUNKU BANKOWEGO:
DATA Zt OZENIA WNIOSKU CZYTELNY PODPIS UCZESTNIKA/CZKI PROJEKTU
DO WNIOSKU NALEZY DOI'.ACZYC:
= kopie dowodu rejestracyjnego pojazdu
DECYZJA
JWYPEE£NIA BIURO PROJEKTU/
ZGODA NA ZWROT KOSZTOW DOJAZDU: TAK NIE

KWOTA PRZYZNANEGO ZWROTU W PLN:

PLN

Najkrétsza trasa wg Google Maps: km
Cena biletu za 1 m-c: PLN
Sredni koszt przejazdu za 1 dzien roboczy: PLN

Podpis Kierownika/Koordynatora
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