
         Załącznik Nr 1 
         do Uchwały Nr …/…/2009 

        Rady Powiatu w Myśliborzu 
         z dnia …………….. 2009 r. 
  

  
WNIOSEK O UDZIELENIE DOTACJI NA ROK 

  

1. Nazwa i adres szkoły  

       ……………………….................................... 

2. Nazwa i adres osoby prowadzącej 

       …………………………….......................... 

3. NIP szkoły………………………REGON …………………………………………. 

 

4. Typ i rodzaj szkoły ……………………………………………………………….. 

5. Numer i data zaświadczenia o wpisie do ewidencji szkół niepublicznych..................................... 

6. Numer i data decyzji o nadaniu uprawnień szkoły publicznej………………………………… 

7. Forma kształcenia: stacjonarna/zaoczna* 
8. System kształcenia: dla młodzieży/dla dorosłych* 
9. Rachunek bankowy szkoły (nazwa banku i nr rachunku) ………………………………………… 

10.  Planowana liczba uczniów (od dnia 1 stycznia …roku do dnia 31 grudnia … roku) wynosi 
……  

11. Oświadczam, że wszystkie podane przeze mnie dane są zgodne ze stanem faktycznym. 
12. Zobowiązuję się do zgłaszania w ciągu 14 dni wszystkich zmian w  danych zawartych we 

wniosku o udzielenie dotacji. 

  
miejscowość, data 
  
  
…………………………………………… 
czytelny podpis (pieczątka) osoby 
upoważnionej do złożenia wniosku 

  
*podkreślić właściwe 
  
  
  
  
  



         Załącznik Nr 2  
         do Uchwały Nr …/…/2009 

        Rady Powiatu w Myśliborzu 
         z dnia ………….. 2009 r. 

 
 

……………………………… 
Pieczęć szkoły 
  

INFORMACJA O RZECZYWISTEJ LICZBIE UCZNIÓW*) 
  

  

1. Informacja za miesiąc……………………………………………………… 
2. Nazwa i adres szkoły………………………………………………………… 
3. Nazwa i numer rachunku bankowego szkoły, na który ma być przekazana 

dotacja………………………………………............................. 
4. Liczba uczniów na dzień 01-............……… - ….........……… r. 

      (miesiąc)                (rok) 

5. Kwota otrzymanej dotacji od początku roku …………….w tym w miesiącu 
poprzednim…………………………………………………….. 

  
Osoba sporządzająca 
  
……………………………      .................................................... 
         Pieczątka i podpis                Miejscowość i data 
  
 
Wypełnia Starostwo Powiatowe w Myśliborzu 
        

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
 *) termin przekazania informacji do 10-go każdego miesiąca 

 
 

           

Wysokość naliczonej dotacji (określa Wydział Finansowy): 
  
 - za miesiąc………… 20…….. rok 
  
 - kwota dotacji (liczba uczniów rzeczywistych x kwota dotacji na jednego ucznia 
przeliczeniowego)…………………..…………… 
Miejscowość, data………………………. 
  
  
pieczątka i podpis 
  



         Załącznik Nr 3 
         do Uchwały Nr …/…/2009 

        Rady Powiatu w Myśliborzu 
         z dnia …………….. 2009 r. 

 
  
ROCZNE ROZLICZENIE DOTACJI OTRZYMANEJ W ROKU……….. 

  
1.Nazwa i adres szkoły 
…………………………………………………………………… 
2.Nazwa i adres osoby prowadzącej 
………………………………………………………………… 
3.NIP szkoły……………………………………………………………………… 
4.REGON szkoły………………………………………………………………… 
5.Typ i rodzaj szkoły 
………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………. 
6.Numer i data zaświadczenia o wpisie do ewidencji szkół niepublicznych 
.......................................................................................... 
7.Numer i data decyzji o nadaniu uprawnień szkoły publicznej ………………………………………… 
8.Forma kształcenia: stacjonarna/zaoczna* 
9.System kształcenia: dla młodzieży/dla dorosłych* 
10.Rachunek bankowy szkoły (nazwa banku i nr rachunku) ……………………………………………… 
11.Dane o liczbie uczniów rzeczywistych w miesiącach : 

I II III IV V VI VII VIII IX X XI XII 

  

  

  

                      

12. Kwota przyznanej dotacji……………………………………………………… 
13. Kwota wykorzystanej dotacji…………, spis faktur (rachunków) oraz innych dowodów 
księgowych: 
  

  
Lp. 
  

Numer i data 
wystawienia: 
faktury(rachunku),innego 
dowodu księgowego  

Data 
poniesionego 
wydatku 

Wysokość 
wydatkowanej 
kwoty 

W tym z 
dotacji 

Rodzaj 
wydatku 
bieżącego 

  
  

          

14. Kwota niewykorzystanej dotacji - pobrana w nadmiernej wysokości: 
 - kwota         
 - uzasadnienie……………….. 
15.Oświadczam, że wszystkie podane przeze mnie dane są zgodne ze stanem faktycznym. 
  
  
miejscowość, data 
   
……………………………………………………………………………………. 
czytelny podpis (pieczątka) osoby upoważnionej do złożenia rozliczenia 
 *podkreślić właściwe 
 


