1. Dla nauczyciela / bibliotekarza

Lp. Nazwa

Data Podpis nauczyciela/ bibliotekarza

3. Dlanauczyciela / bibliotekarza

1. Podreczniki szkolne
(zwrdcone/ niezwrécone™)

Lp. Nazwa

Data Podpis nauczyciela/ bibliotekarza

2. Biblioteka
(rozliczona/ nierozliczona*)

1. Podreczniki szkolne

(zwrdcone/ niezwrdcone*)

3. Inne

2. Biblioteka

(rozliczona/ nierozliczona*)

2. Dla nauczyciela/ skarbnika szkoly

3. Inne

4. Dla nauczyciela/ skarbnika szkoly

RODZAJ KWOTA FORMA DATA PODPIS OSOBY
DEPOZYTU | DEPOZYTU ZWROTU WYPLACAJACEJ
Podrecznik Gotdwka / Czek*

Biblioteka Gotoéwka / Czek*

*niepotrzebne skresli¢

RODZAJ KWOTA FORMA DATA PODPIS OSOBY
DEPOZYTU | DEPOZYTU ZWROTU WYPEACAJACEJ
Podrecznik Gotéwka / Czek*

Biblioteka Gotowka / Czek*

*niepotrzebne skresli¢




