Powiat Wadowicki

Starostwo Powiatowe w Wadowicach
Biuro Projektéow Edukacyjnych

tel:33 87342 52,338734259

34-100 Wadowice ul.A.Mickiewicza 24B
https://powiatwadowicki.pl
email:projektmkz@ powiatwadowicki.pl

Zatacznik nr 6 do Porozumienia

Nota Ksiegowa

NOTA KSIEGOWA

NR:

Data wystawienia:

Termin ptatnosci: 30 dni

Metoda ptatnosci: PRZELEW ORYGINAL/KOPIA
Przedsiebiorca:
Nabywca:
................................................... Powiat Wadowicki
ul. Batorego 2
................................................... 34-100 Wadowice
NIP Lo
L.P. Obcigzenie Tresc Kwota
Tytutem: sprawowanie opieki przez
............ (imie i nazwisko opiekuna stazu) nad
uczestnikiem projektu pn. ,,Wadowickie
Centrum Ksztatcenia Zawodowego i
Ustawicznego I1”
1 RIS ERTPITTOT RTPITR TSR s PLN
............ (imie i nazwisko ucznia/uczennicy) w
okresie
............ wynagrodzenie brutto (z ZUS) : ilos¢
godzin(np. 180)x150h (czas trwania stazu)
Ogotem: PLN
Kwota do" PLN
refundacji:
R AZIMN L s
............................ PLN
151 (0111 11 PP RPRP

Projekt wspotfinansowany ze $rodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Fundusze &
cuopeiske, Ny MAELOPOLSKA
Program Regionalny S “ L

Unia Europejska

Europejski Fundusz Spoteczny

*
*

* X x

* ok

*
*
*




Starostwo Powiatowe w Wadowicach
Biuro Projektéow Edukacyjnych
34-100 Wadowice ul.A.Mickiewicza 24B
https://powiatwadowicki.pl
email:projektmkz@ powiatwadowicki.pl
tel:338734252,338734259

Uwagi: Wymiar zaangazowania Opiekuna stazu zgodny z danymi deklarowanymi
w dokumencie: Informacja o przyznaniu dodatku do wynagrodzenia za opieke nad
stazystg/stazystami w projekcie pn. ,,Wadowickie Centrum Ksztalcenia Zawodowego
i Ustawicznego 11”.
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