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Regulamin zwrotu kosztow dojazdu Uczestnika/czki Projektu

» Aktywna integracja w powiecie gostynskim i Sremskim”

nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19

§1
1. Zwrotowi kosztow dojazdu na zajecia w ramach projektu ,,Aktywna integracja w powiecie
gostynskim i sremskim”, nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19 podlegaja wydatki poniesione

na przejazdy miedzymiastowe oraz przejazdy komunikacja miejska’.

2. Uczestnik/czka Projektu moze ubiegac si¢ o zwrot kosztoéw dojazdu. Refundacja kosztow dojazdu

przystuguje za dojazd na nastgpujace zajecia:

a. indywidualne spotkania z doradcg zawodowym/psychologiem

b. grupowe treningi kompetencji i umiej¢tnosci spotecznych,

c. indywidualne poradnictwo prawne, rodzinne i psychologiczne,

d. grupy wsparcia,

e. realizacja szkolen zawodowych rozwijajacych kwalifikacje/kompetencje zawodowe,

f. realizacja stazy zawodowych

g. posrednictwo pracy

§2
Wymagane dokumenty w procesie zwrotu kosztow dojazdu:
1. Przejazdy PKP/PKS/bus, itp.:
e Zaswiadczenie od przewoznika lub bilet lub wydruk potwierdzajacy ceng biletu na danej trasie
(cena biletu pojedynczego i/lub miesigcznego) oraz

e  Wniosek o zwrot kosztow dojazdu na forme wsparcia, ktorej zwrot dotyczy (zalacznik nr 1).

2. W przypadku przejazdu samochodem prywatnym — wniosek o zwrot kosztow dojazdu na forme
wsparcia, ktorej zwrot dotyczy (zalacznik nr 1) oraz odpowiednie oswiadczenie:

- w przypadku gdy Uczestnik/ Uczestniczka projektu jest wtascicielem samochodu wymagane jest

ztozenie O$wiadczenia o dojezdzaniu samochodem prywatnym na forme¢ wsparcia, ktorej zwrot

dotyczy (zatacznik nr 2),

! Zwrot za przejazdy w obrebie miejsca zamieszkania dotyczy jedynie osob niepelosprawnych
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-w przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka Projektu nie jest wlascicielem samochodu wymagane
jest Oswiadczenie o uzyczeniu pojazdu w celu dojazdu na forme¢ wsparcia, ktérej zwrot dotyczy
(zatgcznik nr 3),

- w przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka Projektu byt wozony na zajgcia przez inng osobe
(poniewaz np. nie posiada prawa jazdy) wymagane jest Os$wiadczenie, skladane

w przypadku dowozenia Uczestnika/czki projektu na zajecia przez inng osobe (zaltgcznik nr 4).

W przypadku dokonywania refundacji kosztow przejazdu wilasnym $rodkiem transportu nalezy

przedstawi¢ do wgladu w dniu zlozenia wniosku prawo jazdy oraz dowdd rejestracyjny pojazdu.

3. Zwrot kosztu dojazdu za udzial we wsparciu wylicza si¢ w nastepujacy sposob:
3.1. W przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka Projektu posiada bilet jednorazowy na przejazdy
migdzymiastowe i1 korzystat z wsparcia indywidualnego lub grupowego, koszt dojazdu oblicza si¢

W nastgpujacy sposob:

cena biletu jednorazowego x ilo$¢ dni zaje¢ w ktorych Uczestnik brat udziat x 2 (dwie strony
przejazdu) = X

X~ oznacza kwote refundacji za dang forme¢ wsparcia

3.2. W przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka Projektu posiada bilet miesieczny na przejazdy
mig¢dzymiastowe 1 korzystat z wsparcia indywidualnego lub grupowego, ktorego okres byl krotszy

niz pelny miesiac, koszt dojazdu oblicza si¢ w nastgpujacy sposob:

cena biletu miesigcznego / liczba dni roboczych w miesigcu = X
Kwota ,,X” za jeden dzien w miesigcu jest kwota refundacji za jeden dzien udzialu na wskazanej

formie wsparcia.

3.3. W przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka Projektu posiada bilet miesieczny na przejazdy
mi¢dzymiastowe i korzystal z wsparcia, ktorego okres trwal pelny miesiac, zwrotowi podlega
réwnowartos¢ ceny biletu miesigcznego, nawet gdy bilet miesigczny umozliwia Uczestnikowi/czce
przejazdy w pojedyncze dni, w ktorych staz nie miat miejsca, np. soboty, niedziele, urlop
wypoczynkowy czy zwolnienie lekarskie, gdyz bedzie to wydatek racjonalny 1 efektywny
w rozumieniu Wytycznych. Do liczby dni udzialu we wsparciu (szkolenie/kurs zawodowy, staz)

wlicza si¢ zwolnienie lekarskie oraz w przypadku stazu takze urlop.
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W przypadku gdy Uczestnik/Uczestniczka Projektu dojezdza samochodem przystuguje zwrot

kosztu bedacy rownowartoscig ceny zakupu biletu jednostkowego, tam i z powrotem, badz biletu
miesigcznego, najtanszym $rodkiem komunikacji publicznej (PKS, PKP) — na najkrétszej trasie
z miejsca zamieszkania do miejsca realizacji wsparcia (faczny koszt biletbw w obie strony).
W przypadku, gdy suma wartosci biletow jednorazowych przewyzsza koszt biletu miesiecznego,
zwrotowi podlega kwota catego biletu miesigcznego. Zwrot liczony jest za kazdy dzien obecnosci
w wsparciu — w tym przypadku nie wlicza si¢ zwolnienia lekarskiego oraz w przypadku stazu - takze

urlopu.

§3
Zwrot kosztow dojazdu zostanie dokonany po dostarczeniu poprawnie wypelnionych
dokumentow i oSwiadczen o ktérych mowa w §2.
Ostateczna kwota zwrotu zaleze¢ bedzie od weryfikacji list obecno$ci oraz kosztow najtanszego
dojazdu na trasie.
W przypadku brakow / wyjasnien Organizator wezwie uczestnika/uczestniczke do ztozenia poprawek
/wyjasnien w wyznaczonym czasie. Jesli uczestnik/uczestniczka nie dostosujg si¢ do uwag
Organizatora, wniosek pozostanie bez rozpatrzenia
Organizator formy wsparcia, ktorej dotyczy zwrot kosztow, zastrzega sobie prawo do weryfikacji
oszacowanych przez Uczestnika projektu kosztow dojazdu w razie ich niezgodno$ci ze stanem

faktycznym.

Zataczniki:

1.

2
3
4.
5

Whiosek o zwrot kosztow dojazdu - Zatacznik nr 1.

Oswiadczenie o dojezdzaniu samochodem prywatnym na forme wsparcia, ktorej zwrot dotyczy — Zatacznik nr 2.
Oswiadczenie o uzyczeniu pojazdu w celu dojazdu na forme¢ wsparcia, ktorej zwrot dotyczy — Zatacznik nr 3.
Oswiadczenie, sktadane w przypadku dowozenia Uczestnika/czki projektu na zajecia przez inng osobe — Zalacznik nr 4.

Metodologia wyliczen zwrotu — Zatacznik nr 5.
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»~Aktywna integracja w powiecie gostynskim i §remskim ”, nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19

Zatacznik nr 1 do Regulaminu zwrotu kosztéw dojazdu Uczestnika/czki Projektu

Whiosek o zwrot kosztow dojazdu na indywidualne spotkanie z doradcg zawodowym,
psychologiem / grupowe treningi kompetencji i umiejetnosci spotecznych / indywidualne
poradnictwo prawne, rodzinne i psychologiczne / grupy wsparcia/ szkolenie zawodowe / staz
zawodowy / indywidulane spotkania z posrednikiem pracy (niepotrzebne skreslic¢)

_w ramach projektu ,,Aktywna integracja w powiecie gostynskim i $remskim ”,
nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19

Ja nizej podpisany/a, zwracam si¢ z prosba o zwrot kosztow dojazdu z miejsca zamieszkania do miejsca odbywania
stazu/szkolenia zawodowego/innej formy wsparcia* okreslonej w projekcie:

Imie i nazwisko:

Adres zamieszkania:

Miejsce odbywania sie
stazu/szkolenia/innej

formy wsparcia*:

Miesiac

/okres rozliczenia dojazdu

Zwrotu prosze dokona¢ na konto bankowe nr:

Oswiadczam , ze wlhascicielem powyzszego konta:

jestem ja lub jest

(adres)

Niniejszym przyjmuj¢ tez do wiadomosci, ze ostateczna kwota zwrotu zaleze¢ bedzie od weryfikacji list obecnosci oraz kosztow
najtanszego dojazdu na trasie.

podpis Uczestnika/czki i data
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A. DOTYCZY DOJAZDU publicznymi $rodkami transportu:
Zwrot kosztow podrézy otrzymaja osoby dojezdzajace publicznymi $rodkami transportu — pociagg osobowy
(kl.2), pospieszny (kl.2, oprocz INTERCITY), Tanie Linie Kolejowe (kl.2), PKS. Aby dosta¢ zwrot,

niezbedne jest dolgczenie dokumentéw poswiadczajgcych przejazd (zgodnie z §2 Regulaminu).

B. DOTYCZY DOJAZDU wtasnym $rodkiem transportu (samochod prywatny):
Za przejazd przystuguje zwrot kosztu bedacy rownowartoscia ceny zakupu biletu jednostkowego, tam i z
powrotem, badZz biletu miesi¢gcznego, najtanszym S$rodkiem komunikacji publicznej (PKS, PKP) — na

najkrotszej trasie z miejsca zamieszkania do miejscem realizacji wsparcia (taczny koszt biletow w obie strony).

Organizator formy wsparcia, ktorej dotyczy zwrot kosztow, zastrzega sobie prawo do weryfikacji oszacowanych przez

Uczestnika projektu kosztow dojazdu w razie ich niezgodnosci ze stanem faktycznym.

*UWAGA!

Do kazdej z form wsparcia konieczny jest oddzielny wniosek. W przypadku gdy kilka form wsparcia bedzie
sie odbywalo w tym samym miejscu, pod tym samym adresem wystarczy jeden wniosek na kilka form
wsparcia.

Jako inne formy wsparcia rozumie sie:

- indywidualne spotkanie z doradca zawodowym, psychologiem

- grupowe treningi kompetencji i umiejetnosci spotecznych

- indywidualne poradnictwo prawne, rodzinne i psychologiczne

- grupy wsparcia

- indywidulane spotkania z posrednikiem pracy.
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»Aktywna integracja w powiecie gostyniskim i $remskim ”, nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19

Zatacznik nr 1 do Regulaminu zwrotu kosztow dojazdu Uczestnika/czki Projektu

OSWIADCZENIE O DOJEZDZANIU SAMOCHODEM PRYWATNYM
NA FORME WSPARCIA, KTOREJ ZWROT DOTYCZY

Adres zamieszkania

Os$wiadczenie

Oswiadczam, ze na: indywidualne spotkanie z doradca zawodowym, psychologiem / grupowe treningi
kompetencji i umiejetnosci spotecznych / indywidualne poradnictwo prawne, rodzinne i psychologiczne / grupy
wsparcia/ szkolenie zawodowe / staz zawodowy / indywidulane spotkania z posrednikiem pracy (niepotrzebne
skreslic), ktére realizowane sg w ramach Projektu ,,Aktywna integracja w powiecie gostynskim i §remskim ”, nr
projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19, w okresie od ......... do .......... dojezdza¢ bede samochodem prywatnym
bedacym/ nie bedacym* moja wlasnoscia.

Numer rejestracyjny samochodu ..ot

podpis Uczestnika/czki projektu

* niepotrzebne skresli¢
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»~Aktywna integracja w powiecie gostynskim i §remskim , nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19

Zatacznik nr 3 do Regulaminu zwrotu kosztow dojazdu Uczestnika/czki Projektu

OSWIADCZENIE O UZYCZENIU POJAZDU W CELU DOJAZDU
NA FORME WSPARCIA, KTOREJ ZWROT DOTYCZY

Ja ZzamieSZKata/y W ..., o$wiadczam, ze
jestem  wilascicielem  pojazdu  marki ... 0 numerze rejestracyjnym
................................. , ktory uzyczam Pani/Panu .................................. Zamieszkalej/Zamieszkatemu
I ettt , W dniach od .................. do

.................. w celu dojazdu na zajecia indywidualne spotkanie z doradca zawodowym, psychologiem / grupowe
treningi kompetencji i umiejetnosci spotecznych / indywidualne poradnictwo prawne, rodzinne i psychologiczne /
grupy wsparcia/ szkolenie zawodowe / staz zawodowy / indywidulane spotkania z posrednikiem pracy
(niepotrzebne skresli¢) w ramach Projektu ,,Aktywna integracja w powiecie gostynskim i sremskim ™, nr projektu:
RPWP.07.01.02-30-0246/19 — miejsce odbywania zajeé ..............cccevuvenen...

Miejsce i data Imig i nazwisko
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»~Aktywna integracja w powiecie gostynskim i §remskim , nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19

Zatacznik nr 4 do Regulaminu zwrotu kosztoéw dojazdu Uczestnika/czki Projektu

OSWIADCZENIE, SKEADANE W PRZYPADKU DOWOZENIA UCZESTNIKA/CZKI PROJEKTU
NA ZAJECIA PRZEZ INNA OSOBE

Ja zamieszkaly W
oswiadczam, ze jestem wlascicielem pojazdu marki ... 0 numerze
G (110 8216374111741 H P , ktorym dowozitem Pania/Pana .....................
w dniach od ..................l do .o, na zajecia: indywidualne spotkanie z doradca zawodowym,

psychologiem / grupowe treningi kompetencji i umiejetnosci spolecznych / indywidualne poradnictwo prawne,
rodzinne i psychologiczne / grupy wsparcia/ szkolenie zawodowe / staz zawodowy / indywidulane spotkania z
posrednikiem pracy (niepotrzebne skreslic) w ramach Projektu ,,Aktywna integracja w powiecie gostynskim i
sremskim”, nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19 - miejsce odbywania zajec

Miejsce i data Imig i nazwisko
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Zatgcznik nr 5do Regulaminu zwrotu kosztow dojazdu Uczestnika/czki Projektu
»~Aktywna integracja w powiecie gostynskim i §remskim , nr projektu: RPWP.07.01.02-30-0246/19
METODOLOGIA WYLICZEN ZWROTU

(uzupeknia Organizator)

Imie i nazwisko

Forma wsparcia

Miesiac /okres rozliczenie dojazdu

1. Dojazd samochodem (wyliczenie najbardziej racjonalnego kosztu w przeliczeniu na bilet
jednorazowy i miesieczny) lub sytuacja wskazana w §2 punkcie 3.2.:
1.1.Metodologia wyliczenia do zwrotu - bilet pojedynczy (uzupelnia Organizator) — dojazd samochodem:

X X2 =
(liczba dni udziatu we wsparciu (cena za bilet komunikacji (catkowita kwota zwrotu)
w ktorych brata/brat udziat publicznej w jedna strong)
uczestniczka/uczestnik
w danym miesigcu)
1.2.Metodologia wyliczenia do zwrotu - bilet miesieczny (uzupelnia Organizator) — dojazd samochodem

lub sytuacja wskazana w §2 punkcie 3.2.:

(cena biletu miesigcznego) (liczba dni roboczych (liczba dni udziatu we wsparciu (catkowita kwota
w danym miesigcu) w ktorych brata/brat udziat zwrotu)
uczestniczka/uczestnik

w danym miesiacu)*
2. Dojazd publicznym $rodkiem transportu (uzupelnia Organizator) — sytuacje wskazane w §2 punkcie
3.1.oraz 3.3.:
Uczestnik Projektu do wniosku o zwrot kosztow dojazdu przedstawil dokumenty zgodne z Regulaminem zwrotu
kosztow dojazdow — zaswiadczenie od przewoznika lub bilet lub wydruk potwierdzajacy ceng biletu na danej trasie
(cena biletu pojedynczego i/lub miesigcznego).
Na podstawie ww. dokumentow oraz po weryfikacji list obecno$ci ze wsparcia, catkowita kwota zwrotu wynosi:

.................... , jako rownowarto$¢ przedstawionych cen biletu/biletow.

Whioskuje si¢ 0 zwrot kosztow przejazdu w lacznej kwocie: ......ocvvviiiiiniiiiiiiiiiiieiiiiininean,

L1 000117 11 1= e

podpis Kierownika projektu i data

*W przypadku Uczestnikow korzystajacych ze srodkéw komunikacji publicznej, do liczby dni udziatu we wsparciu wlicza si¢ zarowno urlop jak i zwolnienie lekarskie — dotyczy stazy.



