Zatacznik Nr 3 do Zasad
przyznawania finansowania
kosztow przejazdu

Dane wnioskodawcy
............ s
........................................................... Powiatowy Urzad Pracy

data i miejsce urodzenia w Rykach
............ s

Rozliczenie kosztéw przejazdu
Whnioskuje o zwrot kosztéw przejazduna ..............coooeiiiiiiiiin. (forma pomocy)
Z e o o TR PPN
(nazwa miejscowosci) (nazwa miejscowosci)

i z powrotem, w WysOKOSCi................... zt, stownie ztotych:............ooi
wdniachod ...................... (o [o U *,

(* nalezy wpisac okres danego miesigca kalendarzowego)

(czytelny podpis wnioskodawcy)
UWAGA!!!
Za okres przebywania wnioskodawcy na zwolnieniu lekarskim oraz za okres innej nieobecnos$ci usprawiedliwionej
lub nieusprawiedliwionej zwrot kosztow nie przystuguje.

Zalaczniki:

Wypetnia Powiatowy Urzad Pracy:

Sprawdzono pod wzgledem merytorycznym Sprawdzono pod wzgledem finansowym
—kwota: .....cccccee.... zt. — kwota: ................. zt.
(data/podp/spracowmka) (datalpOdespracowmka) ..........
Zatwierdzam: ....................ccccooiiiiiiiiiieeee

(data i podpis Starosty lub osoby upowaznionej)



