Zatgcznik nr 4 do Uchwaty Nr

Rady Miasta Krosna z dnia ................. 2015
Miesieczne rozliczenie otrzymanej dotacji
Zz budzetu Miasta Krosna w okresie
od1stycznia do .......ccoiiiiiiiiiiiiiies i roku

Pieczatka nagtéwkowa szkoty / przedszkola/ innej formy
wychowania przedszkolnego / placéwki oswiatowej

Piecze¢ wpltywu do Kancelarii Ogélnej Urzedu Miasta Krosna

Sprawozdanie nalezy ztozy¢ w terminie do dnia 10 kazdego miesigca. *
Miejsce skfadania: Kancelaria ogélna Urzedu Miasta Krosna, 38-400 Krosno, ul. Lwowska 28a.

Czes¢ A — dane podmiotu

Nazwa szkoty / innej formy wychowania przedszkolnego / szkoty / placéwki o$wiatowej

System ksztatcenia (dla mtodziezy, dla dorostych)
Q dla miodziezy
O dla dorostych

Rodzaj (dotyczy ksztatcenia dorostych):

O stacjonarny Q zaoczny

ADRES
Kod pocztowy

Miejscowosc¢

Ulica Nr domu

Nr lokalu

Czes¢ B - rozliczenie otrzymanej dotacji (zf)

1. Kwota dotacji otrzymanej:

W miesigcu sprawozdawczym

Narastajgco od poczatku roku

2. Zestawienie wydatkéw poniesionych na biezgcg dziatalnos¢ statutowa
podmiotu sfinansowanych z dotacji w okresie objetym rozliczeniem

Lp.
Nazwa wydatku

Kwota wydatku od
poczatku roku)
sfinansowana srodkami z
dotacji otrzymanej w
okresie od 1.01 do
......................... roku

Kwota wydatku
sfinansowana srodkami
z dotacji otrzymanej w
miesigcu
sprawozdawczym

1. Wynagrodzenia nauczycieli

2. | Wynagrodzenia pozostatych pracownikéw

3. Pochodne od wynagrodzen (skfadki na
ubezpieczenia spoteczne i Fundusz Pracy)

4. Optaty za media (energia elektr., c.0., woda, itp.)

5. Zakup materiatéw i wyposazenia

6. | Zakup pomocy naukowych i dydaktycznych

7. | Wynajem pomieszczen




Inne:*

9.

10.

Suma wydatkow sfinansowanych z dotacji

* - w przypadku wystgpienia wydatkéw nie wymienionych w tabeli (pkt 1-7) nalezy dokfadnie okresli¢ ich nazwy

3. Kwota dotacji niewykorzystanej (odpowiednio poz. 1 - suma poz. 2):

W miesigcu sprawozdawczym Od poczatku roku

Czes¢ C - oswiadczenia i podpis organu prowadzacego

Oswiadczam, ze wszystkie podane przeze mnie dane sg zgodne z rzeczywistoscia.

(miejscowos¢, data) (imienna pieczatka, czytelny podpis)

Nrtelefonu: ............................




