




……………………………………..

Imię i Nazwisko
…………………………………….
…………………………………….
Adres zamieszkania

OŚWIADCZENIE

o liczbie km na trasie przejazdu z miejsca zamieszkania do miejsca odbywania zajęć- w przypadku braku bezpośredniego połączenia na trasie z miejsca zamieszkania do miejsca odbywania stażu
Ja, niżej podpisany/na……………………………………………………………………………, legitymujący/ca się dowodem osobistym nr ……………………………… wydanym przez: ……………………………………………………………………………………………………., 

PESEL……………………………………… ………oświadczam, że dojeżdżając na staż przygotowujący do podjęcia pracy w nowym zawodzie pokonuję trasę ……………(km). Na trasie z miejsca zamieszkania do miejsca odbywania stażu nie funkcjonuje żadne bezpośrednie połączenie.
Oświadczam, że dane zawarte we wniosku są zgodne ze stanem prawnym i faktycznym, a ich wiarygodność stwierdzam własnoręcznym podpisem.

……………………………………

czytelny podpis, data

Załącznik Nr 5 do Zasad zwrotu kosztów dojazdu na staż











