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OL.ul 2700, ro. 2009

Nr umowy zawartej
; z WFOSiGW w Toruniu:
PROTOKOL DG18078
K{}NTRGLI KOD dziedziny: OA-nem
Data podpisania | | ,
umowy: 08-11-2018

Nazwa przedsiewziecia:
Wymiana Zrédel ciepia zasilanych paliwami stalymi na terenie Gminy

Swiecie.-

Nazwa beneficjenta:
Gmina Swiecie
UL Wojska Polskiego 124, Swiecie

Osoby biorgce udzial w kontroli: e ffﬁf«”&’ : i
Lp. | Imie i nazwisko | Stanowisko
Ze strony beneficienta
j?i ‘ ;J‘?:; {%ﬁ 'g% 9
2
3
Ze strony Wojewédzkiego Funduszu Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej
1 | Aleksandra Dolifiska-Hopcia ; Kierownik DKF

Zakres kontroli:

Realizacja rzeczowa przedsiewzigecia zgodnie z harmonogramem rzeczowo-
finansowym bedacym zalgcznikiem do zawartej umowy.

Data rozpoczecia kontroli: 24-09-2019 Data zakonh

ia kontroli: 24-09-2019
Godz.: A - Godz.: o

Przerwy:

Data rozpoczecia zadania: 01.01.2018 r.
¢ Planowana data zakoficzenia zadania: 30.11.2018 r.
Planowana data osiagniecia efektu ekologicznego: 30.11.2018 r.,
Dotacja 50 800,00 2},
Lokalizacie: 25

& & @

Liczba egzemplarzy: 2 | Liczba zalgcznikéw:




Protokdt kontroli przedsiewziecia nr DG18078

Ustalenia kontreli:

£

(R P R T 0

Ly ’x‘?‘ :
e b U4 b G 8 €A e 8 S e K5 e R ST SR TS n Sy R KRR S e AR RS AR K A€ NS R 04 ann s

H g \,-»‘ o, 5
i : i Vil &N i
L P IR B & L T A A g

S o ¥ Y A s o .
LN “ { ot i Fr AT e g
B T g B i . [ R e A -
....W..mm...,.m.m......;..mm,wu“.m..,,..“.‘....w.m...1.m...ugm.«;m".m.m,..n.'...m.uu..b.‘m.mmn...um..m.

[ES T TR TT TP ORI i A PP S .

" 7 .
i WL v [

: : e et
.?u. n..n":wu..:uﬁ?’puu..“.“uu-n..ns‘u”.-u

R A R R S S KRR N ES R K N e K N KR e 8 K K N N K eSS R R S G B KA G RN AR R R SRR R R K AR G K B E KR K R A

< 5 H A
i-u;:.--au«-;«ahuu--usu::uxra:ssun*-«

. n\» «

N ? i o L i
£F

A T I %%“..“r..s,...n.,...

5 St
u--‘....cmvﬂnmuuun-nue;nw“uuuum-u“w sEvenmEse

-
.s.-.aun.nn‘ﬂuuei:‘ruun.

é
% -
I i(zgnj £ o
it 4 ﬁf 4 ot
i o D : o e
S LT LT T LT Tt AR S TN

L

W
u.”ur”um..n.‘:u..uu”.uvuun.uun‘"

. v Ia ks S B .

W E ghe kL

% - ] g R Ve ¥ s iy ; e
“t....m.“””.a..,.nu..w.;_-....".u.w»..a’u".n....un“n“,n...”.u.' e L L T T T T T L T T

o ek
»'-rm-:*u..uun..ui-u..u-n...uu.u”---nn..n.u.“.ua

4

PRI X e T S T T T T

sescunseanEEaencanEes B T T T L T T N

/
e
(et 4

4 g

o
ERT TR P PP A+ .u..n.-uu.u..n,-nm..

¢ 4 ¥ A {f 3

u.“........-“.u.....,un”..‘.“u“u,-nuw.n”«u."..w;..u..“ brendabiendaiesns bonnnsnarranen R EE e R SRR e e SEEREEY oA pru A

¥ o s o

i L1t s Y

(y ATl E

1 i T
: oS [ ;«,

exes R R R R TR Ty ST EP PP TPPDPPE PN e s

Strona n;‘:";“;: /.

Parafki:

L




Protokdt kontroli przedsiewrziecia nr DG18078

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

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

Kontrolujacy poinformowat Beneficjenta o moiliwoéci zgloszenia zastrzezen
dotyczgcych faktéw ujetych w protokole i zloZenia wyjaénieft w terminie do 14 dni od
dnia otrzymania Protokotu kontroli.

Podpisy:

Ze strony beneficienta

Imie { nazwisko:

Ze strony Wojewddzkiego Funduszu Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej

imie i nazwiske: Data: Podpis:

Aleksandra Dolifiska-Hopcia

Beneficjent sklada nastepujgce zastrzezenia do faktéw ujetych w protokole kontroli:
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Beneficjent ofwiadcza, Ze ziozy wyjasnienia do dnia: cvvveovirvcenernne .
. .

Podpis beneficjenta:

:
imig | nazwisko: Data: Podpis:

Parafki:






