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WNIOSEK O DOFINANSOWANIE

Imie i nazwisko Stazysty/tki

KOSZTOW ZAKWATEROWANIA

(Z)
Adres zameldowania
Kierunek studiow
Nr albumu
Prosze o dofinansowanie kosztow zakwaterowania za mMIeSigC .cooveveveceieeccecennnnn, 201.... r.,, w wysokosci
............................................. pln, wynikajacych z realizacji Stazu w okresie 0d .......ccovvevevvnvcenes O i W

ramach projektu ,STAZE NA START ...”.

Poniesione przeze mnie koszty zakwaterowania poswiadczam nastepujgcymi zatacznikami:
[l Umowa najmu, potwierdzong zgodnoscig z oryginatem (w pierwszym miesigcu rozliczenia)
[1  Fakturg/rachunkiem za miesigc .......ccoecvververeverenns
[J Potwierdzeniem poniesienia wydatku (przelew/dowdd zaptaty gotowka).

Oswiadczam, ze w rozliczanym okresie zamieszkuje w wynajetym mieszkaniu/pokoju/akademiku, zgodnie z danymi
zawartymi w przedtozonej do rozliczenia umowie najmu. Jednoczesnie informuje, ze odlegtos¢ mojego dotychczasowego

miejsca zamieszkania(zameldowania) do miejsca realizacji Stazu wynosi ponad 50 km w jedng strone.

Informuje, ze zapoznatem/am sie i akceptuje warunki rozliczenia zakwaterowania, zawarte w Wytycznych dotyczacych

rozliczen zakwaterowania.

Kwote zwrotu kosztéw zakwaterowania prosze przekazac przelewem na konto o numerze:

ktorego WHasCiCielemM/Kg JEST ...oociirieeceererie ettt ettt e evee v (imie i nazwisko).

Wroctaw, dnia Czytelny podpis Stazystki/ty

Biuro Projektu ,Staze na start...”

ul. Komandorska 118/120, pok. 308 E,
53-345 Wroctaw

tel. 71 3680894 o fax 71 3680895
www.biurokarier.wroclaw.pl
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OSWIADCZENIE DOT.

Imie i mazwisko staiysty/tii DOFINANSOWANIE KOSZTOW

Adres zameldowania ZAKWATEROWANIA
(z1)

Kierunek studiow

Nr albumu

Oswiadczam, ze wynajatem/jagtem mieszkanie/pokdj/akademik zgodnie z przedtozong umowg najmu, zawartg na potrzeby

realizacji Stazu w ramach projektu ,STAZE NA START...”.

Oswiadczam, ze z uwagi na harmonogram realizacji Stazu, jestem zobowigzany/a realizowaé zadania stazowe .......... dni
w tygodniu, co jest zwiekszeniem dotychczasowego zaangazowania zwigzanego z realizacjg studiow, ktore obejmuje jedynie

............ dni w tygodniu.

Wroctaw, dnia Czytelny podpis Stazysty/tki

Biuro Projektu ,Staze na start...”

ul. Komandorska 118/120, pok. 308 E,
53-345 Wroctaw

tel. 71 3680894 o fax 71 3680895
www.biurokarier.wroclaw.pl



