[bookmark: _GoBack]………………………….………………….									Załącznik nr 4 do umowy nr ROPS/ 106 /14  z dnia ……….................
 (pieczęć Organizatora)

Formularz informacji o wysokości całkowitych kosztów działania Zakładu Aktywności Zawodowej w Kamieniu Pomorskim w 2014 r. 
	Lp.
	Poszczególne rodzaje kosztów
	Ogółem (w zł)
	Koszt Organizatora
	Inne źródła (wymienić jakie)
	Inne źródła 
(wymienić jakie)
	Dofinansowanie 
ze środków PFRON

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (w  zł)
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (w %)
	
	
	
	
	



* Dostępny wzór sprawozdania można modyfikować jedynie poprzez dodanie informacji/kolumn z danymi, które są istotne dla rozliczenia.





……………………………………………………………
                   											       (podpis i pieczęć imienna) 




……………………………………………………………
 											                    (podpis i pieczęć imienna) 
