Załącznik Nr 4
SPRAWOZDANIE MERYTORYCZNO-FINANSOWE 
 (CZĘŚCIOWE/KOŃCOWE)
Z REALIZACJI PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ
.......................................................................................................................................
(nazwa programu)
w okresie od ........... do ............,
I. PRZEBIEG AKCJI INFORMACYJNO - PROMOCYJNEJ REALIZOWANEJ W PROGRAMIE.
	


II. REALIZACJA PROGRAMU POLITYKI ZDROWOTNEJ W UJĘCIU TABELARYCZNYM I OPISOWYM
	LP.
	LICZBA KWALIFIKACJI LEKARSKICH DO SZCZEPIEŃ

	LICZBA ZASZCZEPIONYCH

	
	
	


OPIS_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
III. PONIESIONE KOSZTY NA REALIZACJĘ ZADANIA
	LP
	RODZAJ KOSZTÓW
	ILOŚĆ JEDNOSTKOWA
	KOSZT JEDNOSTKOWY
	RODZAJ MIARY
	KOSZT FINANSOWY CAŁKOWITY
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