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Załącznik do  
Statutu Gminnej Rady Seniorów  

Gminy Jarocin 

…………………………..………. 
Imię i nazwisko 

Członek Gminnej Rady Seniorów Gminy Jarocin  

Zamieszkały ............................. 

………………………………….. 

         Jarocin, dnia …………………..…. 

 

        Urząd Miejski  

        w Jarocinie  

 

WNIOSEK 

o zwrot kosztów przejazdu w związku z udziałem w posiedzeniach gminnej rady seniorów lub 

w zorganizowanym wydarzeniu …………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………… 

 

Na podstawie art. 5c ust. 4a i ust. 5a ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (t.j. Dz.U. 

z 2024 r. poz. 1465) w związku z uchwałą Nr XC/789/2023 Rady Miejskiej w Jarocinie z dnia 20 czerwca 

2023 r. w sprawie utworzenia Gminnej Rady Seniorów Gminy Jarocin oraz nadania statutu (Dz. Urz. Woj. 

Wlkp. 2023 r. poz. 6409 ze zm.) - składam wniosek o zwrot kosztów przejazdu na trasie 

z ………………….……. do ……………………….. w dniu ………………………………  

Przejazd odbył się za pomocą: 

- środków komunikacji zbiorowej ………… 

- pojazdu samochodowego ……………….. 

Łączny koszt przejazdu wyniósł: …………………………….. 

- w przypadku środków komunikacji zbiorowej ………… 

- w przypadku pojazdu samochodowego ……………….. (stawka maksymalna - ustalona na podstawie 

przepisów rozporządzenia z dnia 25 marca 2002 r. Ministra Infrastruktury w sprawie warunków ustalania 

oraz sposobu dokonywania zwrotu kosztów używania do celów służbowych samochodów osobowych, 

motocykli i motorowerów niebędących własnością pracodawcy; Dz.U. Nr 27, poz. 271 ze zm.) 

Rachunki potwierdzające koszt przejazdu (np. bilet, paragon, faktura itp.) ………………………………  

Zwrot kosztów należy przekazać na rachunek bankowy ………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………… 

 

data, podpis …………………………. 

 

Poniższą część wypełnia – Przewodniczący Gminnej Rady Seniorów Gminy/osoba upoważniona 

 

Potwierdzam udział PANI/A …………………………………………. w posiedzeniu Gminnej Rady 

Seniorów Gminy odbytego w dniu …………… 

 

         data, podpis 

         …………………………….  




