
 
 

                            

 „Wsparcie rozwoju kompetencji kluczowych w szkołach Gminy Ożarowice” 

Projekt dofinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Fundusze Europejskie dla Śląskiego 2021-2027  
(Europejski Fundusz Społeczny+) 

dla Priorytetu: FESL.06 - Fundusze Europejskie dla edukacji 
dla Działania: FESL.06.01 – Edukacja Przedszkolna 

 

Załącznik do faktury/rachunku nr .... z dnia....................... 

 

Fundusz Europejski Fundusz Społeczny+ 

Program Operacyjny Program Operacyjny Fundusze Europejskie dla Śląskiego 

Nazwa projektu „Wsparcie rozwoju kompetencji kluczowych w szkołach Gminy Ożarowice”  

Numer projektu  FESL.06.02-IZ.01-OAB9/24-00 

Kwota dofinansowania 665.421,43 zł 

Sprawdzono pod względem 
merytorycznym. Stwierdzam, że wydatek 
jest legalny, celowy, oszczędny. 
Zakupiony towar faktycznie 
dostarczony/usługa zrealizowana*.  

 

 

.............................................. 

Data 

 

 

 ............................................. 

podpis pracownika merytorycznego 

Opis zadania  

Wydatek zrealizowany zgodnie z  Regulaminem zamówień publicznych przyjętym Zarządzeniem  

Nr .........………………....................... z dnia ………………… 

                                     Data  …......……………..……………..                                           .......................................................... 
                                                                                                                                        podpis pracownika merytorycznego 

Potwierdzenie zabezpieczenia środków w 

planie finansowym 

Dział: Rozdział § Kwota Kwota do Zaangażowania 

801 80101    

     

     
 

              …………..……..….…                           ……..……………… ……….…………….………  
       data                                                   podpis pracownika merytorycznego 

Sprawdzono zgodność danych z tzw. „Białą 
listą podatników” dotyczy/nie dotyczy * 

……………...., dn…………………                                 …..…………..………………………… 

                                                                       podpis pracownika merytorycznego 

Faktura podlega/nie podlega* pod 

Mechanizm Podzielnej Płatności (MPP) 

………….…, dn……………………                         …………..………………………… 
                                                                       podpis pracownika merytorycznego 

Zobowiązania finansowe wynikające z 
operacji mieszczą się w planie finansowym 

Dz. …….   Rozdz. …………………  §……............. 
                                                                                       ..........................………………… 

Data............................................                                                                                 Główny księgowy / Skarbnik Gminy
. 

Sprawdzono pod względem formalnym i 
rachunkowym     

……......…………………..                                                      ..................................................…… 
                data                                                                                                                                     Główny księgowy / Skarbnik Gminy 

 

Nazwa / Nr 
dokumentu 

Konto WN Klasyfikacja budżetowa Kwota Konto Ma 

     

     

     

     

     

     

     

Zatwierdzono do przelewu na kwotę 
 

............................................... 

Słownie: ……………………………………………………………………………………………….... 
 
..………..………….                                          …………………….…………………..…………….. 
              data                                                                                   Kierownik jednostki 


