
Jednostka..Zespół Szkół Nr 3 w Mławie

       ( nazwa)

Wydział Starostwa Powiatowego..........................................

Forma prawna dysponowania nieruchomościami i pozostałymi składnikami mienia

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

Roczna  opłata  związana z formą prawną dysponowania nieruchomością

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

                                                                                     STAN MIENIA POWIATU MŁAWSKIEGO NA DZIEŃ  31.12.2012R

AKTYWA MAJĄTKOWE

STAN MAJĄTKU NA 

DZIEŃ 31.12.2011 r. 

/BRUTTO/

UMORZENIE NA 

31.12.2011 r.*

STAN MAJĄTKU NA 

DZIEŃ 31.12.2011 r. 

/NETTO/

STAN MAJĄTKU NA 

DZIEŃ 31.12.2012 r. 

/BRUTTO/

UMORZENIE NA 

31.12.2012 r.

STAN MAJĄTKU NA 

DZIEŃ 31.12.2012 r. 

/NETTO/

A.  Aktywa trwałe 1 434 241,58 388 025,81 1 046 215,77 1 434 241,58 415 046,39 1 019 195,19

I     Wartości niem. i prawne

II.   Rzeczowe aktywa trw.,  w tym: 1 434 241,58 388 025,81 1 046 215,77 1 434 241,58 415 046,39 1 019 195,19

1.  Środki trwałe, w tym:

1.1.Grunty 365 650,00 365 650,00 365650,00 0,00 365 650,00

1.2.Budynki,lokale i obiekty inż.lądow.i wodnej 1 036 922,66 356356,89 680 565,77 1036922,66 383 377,47 653 545,19

1.3.Urzadzenia techniczne i maszyny 31 668,92 31668,92 0,00 31668,92 31 668,92 0,00

1.4 Środki transportu

1.5. Inne środki trwałe

2.  Inwestycje rozpocz.

3.  Środki przek na inw.

III   Należności dlugoter.

IV Długoterminowe aktywa finansowe

V.  Wartość mienia zlikwidowanych jednostek

B.  Aktywa obrotowe 0,10 0,10 0,10 0,10

I.   Zapasy

II.  Należności krótkoterminowe 0,10 0,10 0,10 0,10

III .Środki pieniężne

IV.Krótkoterminowe papiery wartościowe

V.  Rozliczenia międzyokres.

C.  Inne aktywa

Suma aktywów 1 434 241,68 388 025,81 1 046 215,87 1 434 241,68 415 046,39 1 019 195,29



* Wykazać wartość umorzenia na dzień 31.12.2012r. w przypadku przyjetej metody umarzania częściowego raz na koniec roku.

sporządził ...JADWIGA REGINA WOJTKIEWICZ..................................................................

                         (imię i nazwisko, stanowisko służbowe) Podpis Kierownika jednostki ....................................

tel.           23-655-29-14 data .........................




