Wniosek o dofinansowanie wyprawek szkolnych
prosimy o uważne i dokładne wypełnienie wszystkich elementów Wniosku!
	1. Dane o wnioskodawcy:

	1.1. Pełna nazwa i adres:
	

	1.2. Osoba do kontaktów:
	Imię i nazwisko: ......................................................... tel. .............................
adres: .............................................................................................................. 

e-mail: .......................................................................... fax: ........................... 

	2. Informacja o osobach, dla których adresowana jest pomoc:

	2.1. Ilość dzieci oraz ich wiek: 

Do rozliczenia prosimy dołączyć listę beneficjentów: imię i nazwisko, adres, wiek.
	


	3. Informacja o kosztach przedsięwzięcia:

	3.1. przybory szkolne:
	zł

	3.2. podręczniki:
	zł

	3.3. inne: ……………………
	zł

	RAZEM:
	zł


	4. Plan finansowania

	4.1. Środki własne:
	zł

	4.2. Urząd Miasta/Gminy (w tym Komisja ds. przeciwdziałania problemom alkoholowym i inne temu podobne):
	zł

	4.3. Kuratorium Oświaty:
	zł

	4.4. Sponsorzy:
	zł

	4.5. Inne - jakie: .........................................................................................................
	zł

	4.6. Oczekiwane dofinansowanie przez Caritas Diecezji Koszalińsko-Kołobrzeskiej:
	zł

	4.7. Zamówiona ilość plecaków w ramach akcji „Tornister pełen uśmiechu”
	szt.


	5. Dane do przelewu

	5.1. Właściciel konta:

	5.2. Numer konta:


UWAGA! Wykorzystanie środków w sposób inny, niż podany we wniosku, powoduje obowiązek ich zwrotu wraz z należnymi odsetkami liczonymi od dnia wypłaty, wg taryf Urzędu Skarbowego.
	...........................................
	...................................................
	.......................................................

	podpis Skarbnika Caritas Parafii
	pieczęć i podpis Prezesa Caritas Parafii
	podpis ks. Przewodniczącego Caritas Parafii


