
WNIOSEK O ZWROT KOSZTÓW PRZEJAZDU 
Informacje

 
Wypełniony wniosek złóż do 5 dnia roboczego 
miesiąca z danymi za poprzedni miesiąc. 

Zwrot kosztów otrzymasz w terminie do 30 
dni od daty złożenia wniosku. 

Pamiętaj o wszystkich załącznikach! 

 
Zwracam się o zwrot kosztów przejazdu na staż/szkolenie i powrotu do miejsca 
zamieszkania, na rachunek bankowy wskazany do wypłaty stypendium, w  
Wysokości 

za miesiąc  2025r*                                                  
 całkowity koszt dojazdu rozliczany miesiąc 

obliczony niżej 

zł 

STAŻ 

SZKOLENIE 

 

Cena biletu jednorazowego komunikacji zbiorowej najtańszym środkiem transportu z miejsca zamieszkania do 
miejsca odbywania stażu/szkolenia wyniosła w rozliczanym miesiącu:  

zł Dzienny koszt przejazdu wyniósł wobec powyższego  zł 
 cena biletu w jedną stronę łączny koszt biletów w obie strony 

Ilość dni odbytego stażu/szkolenia zgodnie z załączoną listą obecności w rozliczanym miesiącu wyniosła:  

 
„Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art.233 § 1 i 6 
ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. (t.j. Dz.U. z 2025r. poz.383) – Kodeks karny 

 

 
1. Lista obecności (kopia) na stażu/szkoleniu za rozliczany, zakończony miesiąc,  
2. W przypadku dojazdu środkami komunikacji zbiorowej – kwotę refundacji ustala się na podstawie  

biletów jednostkowych na danej trasie ( z jednego dnia roboczego), lub biletu miesięcznego 
3. W przypadku przejazdu na staż własnym środkiem transportu – kwotę refundacji ustala się na podstawie  

biletów jednostkowych na danej trasie lub oświadczenia od przewoźnika o koszcie przejazdu zbiorowym środkiem 
transportu na danej trasie 

 

Podstawa prawna: art.206 ust.1 ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o rynku pracy i służbach zatrudnienia (Dz. U. z 2025r. poz. 620) oraz 
„Zasady dokonywania zwrotu kosztów przejazdu na staż lub szkolenie – PUP  
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Imię Nazwisko 

Ulica 

Numer domu Numer lokalu 

Kod pocztowy Miejscowość 

Numer PESEL Numer telefonu 

Dane wnioskodawcy 

Zakres wniosku 

Rozliczenie kosztów przejazdu 

Za okres OD DO 

Trasa przejazdu 

liczba dni z listy obecności 
x 

dzienny koszt przejazdu 
= 

całkowity koszt dojazdu 
zł zł 

Pouczenie 

( data, podpis wnioskodawcy ) 

Podpis 

Załączniki 

KP-2 


