INFORMACJA O KOSZTACH POBYTU DZIECKA W PLACOWCE

NAZWEA PIACOWKI: ... ettt

Niniejszym potwierdzam pobyt dziecka

Ur. oo 4 | 1
SYNAICOTKI . w placowce w okresie
imiona rodzicow
Od o, o [o TP r.
rrrr-mm-dd rrrr-mm-dd
Zestawienie kosztow pobytu dziecka w placoéwce w okresie objetym niniejszg informacja:
V\/_ysokoéé Rzeczywisty
Zaktadany odpisu z tytutu _ _ koszt pobytu _ , WYPELNIA REALIZATOR
koszt pobytu meo_becnoscl Liczba dni dziecka Doflne}nsowame
o dziecka dziecka w nieobecnosci w placéwce kosztow pobytu
Miesigc w placowce placéwce w w miesigcu w miesigcu dziecka
rozliczeniowy przy 100 % miesigcu, rozliczeniowym* rozliczeniowym z innych zrédet Wartosé 90%
frekwencji ktorego dotyczy poniesionego Wysokosé
rozliczenie * (poz. 2 - poz. 3) kosztu pobytu przyznanego
dziecka dofinansowania
w placéwce
1 2 3 4 5 6 7 8
Razem

* nalezy podaé kwote odpisu z tytutu nieobecnosci dziecka w danym miesigcu rozliczeniowym, np.
w kol. 1 miesigcem rozliczeniowym jest maj, wiec w kol. 3 i 4 wpisuje sie informacje o odpisie z tytutu
nieobecnosci dziecka w placéwce w miesigcu maju. Rzeczywisty koszt pobytu dziecka w placowce,
wyliczony w kol. 5 moze rézni¢ sie od wysokos$ci opfaty uiszczonej przez rodzica za dany miesigc

Potwierdzam dokonanie wpfat za pobyt dziecka
imie i nazwisko dziecka

w placéwce w okresie objetym niniejszg informacja.

podpis osoby sporzgdzajgcej

piecze¢ placowki

Data: ....oovve .

aktywny
samorzad C
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Niepetnosprawnych
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Starostwo Powiatowe w Tczewie — Wydziat Zdrowia i Spraw Spotecznych




