Zatacznik Nr 1 do Uchwaty Nr 422/1L/14
Rady Miejskiej Lomzy
z dnia 26 lutego 2014 r.

Whiosek o udzielenie dotacji na rok ...................
Formularz przeznaczony jest dla 0séb prawnych i fizycznych prowadzacych na terenie Miasta Lomzy przedszkola, szkoty, placowki
o$wiatowe

Podstawa prawna: art. 80 lub art. 90 ustawy z dnia 7 wrzes$nia 1991r. o systemie o$wiaty (Dz.U. z 2004r. Nr 256, poz. 2572 ze zm.)
Termin skladania:do dnia 30 wrzesnia roku poprzedzajacego rok udzielenia dotacji
Miejsce skladania: Urzad Miejski w Lomzy /Wydziat O$wiaty

Czesé A
DANE O OSOBIE PROWADZACEJ
OSOBA whnioskodawca OSOBA FIZYCZNA
PRAWNA
Nazwa /Firma/ osoby prawnej lub nazwisko i imig osoby fizycznej
SIEDZIBA OSOBY PRAWNEJ/ ADRES OSOBY FIZYCZNEJ]
(kod pocztowy — miejscowo$é-ulica- nr domu- nr lokalu)
DANE O OSOBIE (OSOBACH) REPREZENTUJACEJ (YCH) OSOBE PROWADZACA
Nazwisko i imig

Adres

Rachunek bankowy wiasciwy do przekazywania naleznej dotacji

Numer rachunku bankowego

DANE O PRZEDSZKOLU/ SZKOLE/ PLACOWCE OSWIATOWEJ

Publiczna Niepubliczna o uprawnieniach Niepubliczna
publicznej
Data i nr wpisu do ewidencji prowadzonej przez Miasto Lomza Data i nr wpisu do rejestru wydanych zezwolef

prowadzonego przez Miasto L.omza

Typ (przedszkole, szkota podstawowa, gimnazjum, szkota ponadgimnazjalna: zasadnicza szkota zawodowa, liceum ogdlnoksztatcace,
liceum profilowane, technikum, uzupetniajace liceum ogoélnoksztatcace, technikum uzupetiajace, szkota policealna, placowka oswiatowa).

Adres przedszkola/ szkoly/ placowki o§wiatowej

Kod pocztowy Miejscowos¢ ulica Nr
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Cze$¢ B

Dane o planowanej liczbie uczniow w roku

Dane o Sredniorocznej liczbie uczniéw w roku poprzedzajacym zlozenie
whniosku
(poming¢ gdy wniosek skladany jest po raz pierwszy)

Ogoélem planowana liczba uczniéw, w tym:

a) szkole podstawowej

b) gimnazjum

c) szkole
ponadgimnazjalnej(ponadpodstawowej)

w tym: dla mlodziezy

dla dorostych

d) placéwce oswiatowej

*)Dane o liczbie dzieci w przedszkolu w poszczegélnych rocznikach wiekowych
z wykazaniem dzieci zamieszkalych na terenie innej gminy niz Miasto Lomza

Rocznik wiekowy Liczba dzieci

W tym:

(rok urodzenia) | z danego rocznika

Liczba dzieci niepetnosprawnych Liczba dzieci zamieszkatych na terenie innych gmin

Razem:

Czes¢ C

Oswiadczenia i podpis(y) osoby(osob) organu prowadzacego:
Os$wiadczam, ze wszystkie podane przeze mnie dane sa zgodne z rzeczywistoscia.
Oswiadczam, ze znane sa mi przepisy o odpowiedzialnosci za naruszenie dyscypliny finanséw publicznych, o ktérych mowa w ustawie
0 odpowiedzialno$ci za naruszenie dyscypliny finansow publicznych
Zobowiazuje si¢ do dokonywania rozliczen z otrzymywanych dotacji w formach i terminach wskazanych przez organ dotujacy.
Zobowiazuj¢ si¢ do informowania o zmianach zachodzacych w liczbie uczniow/wychowankow

Pieczatka i podpis(y) (sktadajacego(ych) wniosek o udzielenie dotacji

- z zaswiadczeniem o wpisie do ewidencji prowadzonej przez Miasto Lomza
- z zezwoleniem, o ktérym mowa w art. 58 ust. 3 ustawy 0 systemie o$wiaty

data, podpis i pieczatka imienna naczelnika Wydzialu O$wiaty

*)dotyczy przedszkoli
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Zatacznik Nr 2 do Uchwaty Nr 422/1L/14
Rady Miejskiej Lomzy
z dnia 26 lutego 2014 r.

(pieczatka przedszkola)

INFORMACJA MIESIECZNA Za ....ccuviuiiiiiniieineineinnnnnns 20......... r.
o aktualnej liczbie uczniéw
wedlug stanu na pierwszy dzien roboczy miesigca, w ktorym skladana jest informacja

1. Pelna nazwa i adres (przedszkola):

3. Liczba dzieci w miesiacu ............. roku........... WYNOSI ..o , W tym:
w oddziale: 5-cio godzinnym (nie dot. ,,ZErOWEEZ0™).....evverrerrerrierierreieierierreeeeeeeas
w oddziale 5-cio godzinnym ,,zerowym” ......... w oddziale 10-cio godzinnym.............
a) z Miasta Lomza w oddziale 5-cio godz. ............... w oddziale 10-cio godz. ...............

b) z innych gmin (wymieni¢) wg ponizszego wzoru

Lp. | Imiginazwisko dziecka | 5-cio godz. | 10-cio godz. | Adres zamieszkania | Nazwa Gminy

w tym w oddziale realizujacym obowiazek rocznego przygotowania przedszkolnego

Lp. Imig i nazwisko dziecka 5-cio godz. 10-cio godz. Adres zamieszkania Nazwa Gminy
1) ** Liczba dzieci niepetnosprawnych w przedszkolu ogotem ............. , W tym:

w oddziale 5-cio godzinnym ............... w oddziale 10-cio godzinnym ...............
Lp. Imig i nazwisko dziecka 5-cio godz. 10-cio godz. Adres zamieszkania Nazwa Gminy

(wg stopnia niepelnosprawnosci)

Na podstawie art. 233 § 1 Kodeksu Karnego o$wiadczam, ze powyzsze dane sa zgodne ze stanem
faktycznym.

(pieczatka i podpis dyrektora)
* wypelniaja przedszkola otrzymujace dotacje po raz pierwszy, w pozostaltych przypadkach nalezy
wypetni¢ wylacznie w miesigcu, w ktdrym nastapita zmiana konta.

**dotyczy dzieci posiadajacych orzeczenie o niepelnosprawnosci lub publicznej poradni
psychologiczno- pedagogicznej o potrzebie ksztatcenia specjalnego.
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Lomza, dnia ......cccovvevveeiiinnnnn.

(pieczatka szkoty/placowki)
INFORMACJA MIESIECZNA Za ....cccevvveiineiinninecnennnea. 20000l T
o aktualnej liczbie uczniéw / wychowankoéw

1. Pelna nazwa i adres szkoty (placowki):

. w tym uczniowie
3.Liczba uczniéw w: o Ogolem niepelnosprawni**
wg stanu na pierwszy dzien roboczy miesiaca,

w ktorym sktadana jest informacja
a) szkole podstawowej
b) gimnazjum
w tym:w klasach 111
c)szkole ponadgimnazjalnej (ponadpodstawowej)
dla miodziezy
w tym: w klasach maturalnych
dla dorostych (system stacjonarny)
dla dorostych (system zaoczny)
d) innych placéwkach
Na  podstawie art. 233 § 1 Kodeksu  Karnego  o$wiadczam, ze  powyzsze dane

sa zgodne ze stanem faktycznym.

(pieczatka i podpis dyrektora lub innej osoby

upowaznionej przez organ prowadzacy)

xWypelniaja szkoly oraz placéwki otrzymujace dotacje po raz pierwszy, w pozostatych przypadkach nalezy wypelié¢ wylacznie w miesiacu,

W ktérym nastapita zmiana konta.

**dotyczy uczniéw szkot dla mtodziezy, w ktorych realizowany jest obowiazek nauki, posiadajacych orzeczenie publicznej poradni psychologiczno-

pedagogicznej o potrzebie ksztalcenia specjalnego (do informacji nalezy dotaczy¢ zestawienie liczby uczniéw, w podziale na poszczegdlne rodzaje

niepetosprawnosci).
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Zatacznik Nr 3 do Uchwaty Nr 422/1L/14

Rady Miejskiej Lomzy
z dnia 26 lutego 2014 r.

Pieczatka jednostki

sporzadzajacej
rozliczenie

Rozliczenie wydatkow sfinansowanych
ze Srodkow dotacji udzielonej w ..........
roku z budzetu Miasta L.omza

Urzad Miejski w Lomzy Wydzial
Oswiaty Lomza, ul. Farna 1

Numer rachunku bankowego

jednostki z ktorego poniesiono

wydatki
Lp.| Podstawa wydatku - dowod Wydatek z dotacji
Nazwa dowodu Numer Data Kwota Przeznaczenie wyvdatku
zrodlowego dowodu wydatku wydatku y

Wydatki razem:

Otrzymana dotacja:

Ro6znica:

pieczatka imienna i podpis kierownika
podmiotu otrzymujacego i rozliczajacego
dotacje
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