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Lėšų naudojimo sutarties

2 priedas 

	

	(atsiskaitančiosios institucijos pavadinimas)


PROGRAMOS ĮVYKDYMO ATASKAITA

	Šilalės rajono savivaldybės administracijai

	
	
	

	(data)


	Šilalės rajono savivaldybės biudžetas
	Šilalės rajono sveikatos priežiūros įstaigų ir jų teikiamų paslaugų modernizavimo rėmimo programa
	kodas
	20

	Lėšų paskirtis (renginys, priemonė)*
	


	Rezultatų aprašymas 

	1.
2.

3.




	Duomenys apie lėšų panaudojimą 

	Išlaidų pavadinimas*
	Suma (eurai)

	
	skirta*
	panaudota
	likutis

	
	
	
	


	
	
	
	

	
	
	
	

	Iš viso
	
	
	


	Institucijos vadovas
	
	
	
	

	
	
	(parašas)
	
	(vardas ir pavardė)


*Pildoma, kaip nurodyta sąmatoje, pridėtoje prie dokumento (įsakymo, lėšų naudojimo sutarties), pagal kurį skirta lėšų.

______________
