Zalgcznik nr 2

(Osoba prowadzaca przedszkole/szkolg)

WZOR

Biatogard, dnia.............. r.

Burmistrz Miasta Bialogard

ROZLICZENIE WYKORZYSTANIA DOTACJI
za I pétrocze.......r./ za rok.....

Miesiace

Nazwa przedszkola /szkoty

Nazwa przedszkola /szkoly

Nazwa przedszkola /szkoly

Rzeczywista liczba
uczniow na dzien 20

Kwota otrzymanej
dotacji

Rzeczywista liczba
uczniow na dzien 20

Kwota otrzymanej
dotacji

Rzeczywista liczba
uczniéw na dzien 20

Kwota otrzymane;j
dotacji

styczen

luty

marzec

kwiecien

maj

czerwiec

lipiec

sierpien

wrzesien

pazdziernik

listopad

grudzien

(podpis osoby prowadzacej przedszkole/szkotg)







