







    Miejscowość, dnia...............

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

Pieczęć jednostki samorządu terytorialnego

Oświadczam

 że straty wywołane klęską żywiołową  wynoszą ……. % wykonanych dochodów własnych jednostki na rok bezpośrednio poprzedzający rok wystąpienia klęski żywiołowej

	STRATY 
W CAŁOŚCI
w …..……... roku
	Wykonane dochody własne na …….r. (rok poprzedzający wystąpienie klęski)

	w tys. zł
	w tys. zł

	
	


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

    Podpis i pieczęć skarbnika
                                                      Podpis i pieczęć

 jednostki samorządy terytorialnego/                                          wójta/burmistrza/ prezydenta            

      głównego księgowego                                                       lub zarządu powiatu/województwa    

