  Załącznik nr 5
           




do umowy nr……








z dnia ……......................     2017 r.

(wzór)

SPRAWOZDANIE KOŃCOWE Z REALIZACJI PROJEKTU W 2017 r.  

1. Beneficjent: ……………………………………………………………..........……................……………………………………………..

2. Nazwa Projektu: …………………………………………………..…...........……................………………………………………….…...

3. Nr umowy zawartej pomiędzy Wojewodą a Beneficjentem oraz data jej zawarcia: ……………..................................................................

4. Część tabelaryczna:

	Nazwa wykonawcy zadania
	Zakres umowy
	Data zakończenia realizacji zadania

(dd/mm/rr)
	Wartość robót realizowanych           w ramach Projektu

(w zł brutto)
	Poniesione w 2017 r. wydatki             na realizację Projektu 

	
	
	wg umowy        z wykonawcą
	rzeczywisty
	wg umowy         z wykonawcą
	rzeczywista
	ze środków własnych
	z otrzymanej dotacji

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1.

2.

…


	
	
	
	
	
	
	

	Razem:
	
	
	
	


5. Łączne nakłady na realizację Projektu w 2017 r. ( w ramach kosztów kwalifikowanych):

a) planowane (zgodnie z zawartą umową o dofinansowanie, aneksem do umowy): ………………………….……….………zł,
b) b) faktycznie poniesione …………………………………………………………………………………………….……… zł

6. Wydatki ze środków własnych na realizację Projektu w 2017 r. (w ramach kosztów kwalifikowanych):

a) planowane: ………………………………zł, b) faktycznie poniesione ……………………………………………..………zł

7. Dotacja z budżetu państwa na realizację Projektu w 2017 r.

a) planowana: ………………………………zł, b) otrzymana …………………………………………………………..…..…. zł

c) wykorzystana zgodnie z przeznaczeniem ………………zł, d) podlegająca zwrotowi ……………..zł, e) zwrócona …..……………zł

8. Część opisowa (długość wykonanego odcinka drogi, planowane i uzyskane efekty - w przypadku wystąpienia różnic należy je wskazać i wyjaśnić przyczyny ich wystąpienia):

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

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

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

………………………….., dnia ……………………….


























…………………………………….

















Beneficjent 

