……………………………





....…………..……………

    (Pieczęć beneficjenta)



                                Miejscowość, data




Oświadczenie o przyjęciu dotacji celowej z budżetu państwa, rachunku bankowym oraz terminach realizacji zadania

Oświadczam, że przyjmuję dotację celową z budżetu państwa na realizację projektu  zatwierdzonego przez ministra pracy i polityki społecznej w ramach Resortowego programu rozwoju instytucji opieki nad dziećmi w wieku do lat 3 ”Maluch 2015 – moduł 3”: 
	Instytucja opieki nad dziećmi w wieku do lat 3 (nazwa, adres)
)
	Data wpisu do rejestru:
)


	Kwota dotacji:

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	RAZEM
	


	Numer rachunku bankowego oraz nazwa i adres banku, na który zostanie przekazana dotacja
	Nazwa właściciela rachunku:

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

Numer rachunku bankowego: 

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

Nazwa i adres banku:

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




	Status prawny beneficjenta:

	


Oświadczam, że:
Proszę zaznaczyć symbolem X  właściwe pole:
1) □ otrzymuję dotację z urzędu gminy/miasta na funkcjonowanie instytucji opieki na dziećmi w wieku do lat 3 w kwocie1):
-………………zł na 1 dziecko w ……………………………………………………..
-………………zł na 1 dziecko w ……………………………………………………..
□ opłata rodziców wykazana w tabeli w kolumnie 9 oferty konkursowej została pomniejszona o kwotę dotacji z  urzędu miasta/gminy przeznaczonej na funkcjonowanie instytucji opieki na dziećmi w wieku do lat 3 w instytucji opieki objętej projektem. 

2) □ nie otrzymuję dotacji z urzędu gminy/miasta na funkcjonowanie wymienionych instytucji opieki na dziećmi w wieku do lat 31):

-………………………………….…………………………………………………………
-…………………………………………………………………...……………………....

 W przypadku otrzymania dotacji z urzędu miasta/gminy na funkcjonowanie powyższych instytucji opieki na dziećmi w wieku do lat 3, niezwłocznie poinformuję wojewodę o wysokości dotacji przyznanej przez urząd gminy/miasta na 1 dziecko objęte opieką.
3) □ instytucje opieki/utworzone miejsca opieki w funkcjonującej instytucji opieki
) objęte wsparciem finansowym zostaną wpisane do rejestru żłobków i klubów dziecięcych/wykazu dziennych opiekunów3).  
Zobowiązuję się do przesłania do Wydziału Certyfikacji i Rozwoju kopii zaświadczenia o wpisie instytucji/miejsc opieki do właściwego rejestru/wykazu w terminie do 10 dni od dnia uzyskania wpisu do właściwego rejestru lub wykazu.

…………….………………………………                                           ……………………….

       miejscowość, data



                              podpis i pieczęć beneficjenta
�) Należy wymienić osobno każdą instytucję objętą ofertą


�) W przypadku, gdy instytucja nie jest wpisana do rejestru/wykazu proszę podać planowaną datę wpisu oraz wypełnić punkt 3 oświadczenia


�) Niepotrzebne skreślić





