
5. pielikums
Noteikumiem Nr.13/23 “Par Smiltenes novada pašvaldības 
finansiālu atbalstu biedrībām/nodibinājumiem 
sociālās palīdzības un veselības aprūpes sniegšanā iedzīvotājiem

 Pārskats par piešķirtā pašvaldības finansiālā atbalsta izlietojumu 202___.gadā

	1. Finansiālā atbalsta izlietošanas mērķis

	



	2. Kontaktinformācija

	(norādīt kontaktinformāciju par dotācijas Finansējuma saņēmēju un objektu, kurā tiek ieguldīts pašvaldības finansējums)

	

	2.1. Finansējuma saņēmējs

	NOSAUKUMS
	 

	KONTAKTINFORMĀCIJA
	adrese
	 

	
	tālrunis
	 

	
	fakss
	 

	
	e-pasts
	 

	PAR FINANSĒJUMA IZLIETOŠANU ATBILDĪGĀ PERSONA
	vārds, uzvārds
	 

	
	amats
	 

	
	tālrunis
	 

	
	fakss
	 

	
	e-pasts
	 

	2.2. Finansējuma izlietošanas mērķa īstenošanas vieta

	NOSAUKUMS
	 

	KONTAKTINFORMĀCIJA
	adrese
	 

	
	tālrunis
	 

	
	fakss
	 

	
	e-pasts
	 



	3. Finansējuma izlietošanas mērķa izmaksu sadalījums pa galvenajiem komponentiem 

	(norādīt piešķirtā finansējuma izlietojumu)

	Nr. p.k.
	Aktivitātes
	Maksājumu pamatojošie dokumenti (līgums, pieņemšanas un nodošanas akts, rēķins)
	Veiktie maksājumi (maksājuma uzdevuma datums, numurs, summa)

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	Kopā:
	



	4. Pielikumi


4.1. Finansējuma saņēmēja bankas konta izdruka uz __ lpp.
4.2. saistībā ar finansiālā atbalsta mērķa īstenošanu veikto darbu nodošanas un pieņemšanas aktu kopijas uz __ lpp.
4.3. rēķinu un maksājuma uzdevumu kopijas uz __ lpp.

	
	5. Paraksts

	
	5.1. pārskata aizpildītājs

	vārds, uzvārds
	 

	iestāde
	 

	amats
	 

	tālrunis
	 

	e-pasts
	 

	paraksts*
	 

	datums
	 

	
	5.2. Finansējuma saņēmēja atbildīgā persona

	vārds, uzvārds
	 

	iestāde
	 

	amats
	 

	tālrunis
	 

	e-pasts
	 

	paraksts*
	 

	datums
	 



Pārbaudi veica:
	
	
	
	
	
	
	

	(amats)
	
	(vārds uzvārds)
	
	(paraksts)
	
	(datums)



Saskaņoja:
	
	
	
	
	
	
	

	(amats)
	
	(vārds uzvārds)
	
	(paraksts)
	
	(datums)



Apstiprināja:
	
	
	
	
	
	
	

	(amats)
	
	(vārds uzvārds)
	
	(paraksts)
	
	(datums)






