
Приложение № 2

      к Положению о формировании

муниципального задания на оказание

муниципальных услуг (выполнение

работ) в отношении муниципальных

 учреждений и финансовом обеспечении

 выполнения муниципального задания

                      ОТЧЕТ О ВЫПОЛНЕНИИ    

                                                 ┌──────────────┐

                  МУНИЦИПАЛЬНОГО ЗАДАНИЯ N       │              │

                                                 └──────────────┘

             на 2019 год и на плановый период 2020 и 2021 годов

                        от "__" ____________ 20__ г.

                                                                 ┌────────┐

                                                                 │Коды    │

                                                                 ├────────┤

Наименование  муниципального  учреждения                Форма по │ 0506001│

(обособленного подразделения муниципальное казённое         ОКУД │        │

общеобразовательное учреждение «Лемешкинская средняя             ├────────┤

общеобразовательная школа» Руднянского муниципального            │        │

района Волгоградской области                                     ├────────┤

______________________________________________________      Дата │        │

Виды    деятельности     муниципального                          ├────────┤

учреждения (обособленного подразделения)                      по │        │

                                                        сводному │        │

_________ образовательная ____________________________   реестру │        │

                                                                 ├────────┤

______________________________________________________  По ОКВЭД │85.12   │

                                                                 ├────────┤

Вид            муниципального                           По ОКВЭД │85.13   │

учреждения ___ казённое                          _____           ├────────┤

                  (указывается вид                      По ОКВЭД │85.14   │

                  муниципального учреждения из                   │85.41   │

                  базового (отраслевого) перечня)                ├────────┤

                                                                 │        │

Периодичность _______ ежегодно________________________           └────────┘

                   (указывается в соответствии с

                периодичностью представления отчета

               о выполнении муниципального задания,

                  установленной в муниципальном задании)

Часть 1. Сведения об оказываемых муниципальных  услугах 

                               Раздел _1__

                                                                 ┌────────┐

1. Наименование муниципальной   услуги _________      Уникальный │        │

Реализация основных общеобразовательных 

программ начального общего образования _                номер по │        │

                                                        базовому │        │

2. Категории потребителей муниципальной услуги     (отраслевому) │        │

___физические лица            ________                   перечню └────────┘

________________________________________________

3.  Сведения  о фактическом достижении показателей, характеризующих объем и (или) качество муниципальной услуги:

3.2.  Сведения  о фактическом достижении показателей, характеризующих объем муниципальной услуги:

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги (наименование показателя)
	Показатель, характеризующий условия (формы)

оказания муниципальной услуги (наименование показателя)
	Показатель объема муниципальной  услуги
	Средний размер платы (цена, тариф)

	
	
	
	наименование показателя
	единица измерения по ОКЕИ
	утверждено в муниципальном задании на год
	исполнено на отчетную дату
	допустимое (возможное) отклонение
	отклонение, превышающее допустимое (возможное) значение
	причина отклонения
	

	
	
	
	
	наименование
	код
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	801012О.99.0.БА81АЭ92001
	Не указано
	очная
	число обучающихся
	чел
	792
	61
	70
	10
	0
	
	

	801012О.99.0.БА81АБ68001
	адаптированная образовательная программа
	Дети-инвалиды,

проходящие обучение по состоянию здоровья на дому,  очная
	число обучающихся
	чел
	792
	1
	1
	10
	0
	
	


     Часть 2. Сведения об оказываемых муниципальных  услугах 

                               Раздел _2_

                                                                 ┌────────┐

1. Наименование муниципальной   услуги _________      Уникальный │        │

_ Реализация основных общеобразовательных программ

основного общего образования _                           номер по│        │

                                                        базовому │        │

2. Категории потребителей муниципальной услуги     (отраслевому) │        │

___физические лица            ________                   перечню └────────┘

________________________________________________

3.  Сведения  о фактическом достижении показателей, характеризующих объем и (или) качество муниципальной услуги:

3.2.  Сведения  о фактическом достижении показателей, характеризующих объем муниципальной услуги:

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги(наименование показателя)
	Показатель, характеризующий условия (формы)

оказания муниципальной услуги (наименование показателя)
	Показатель объема муниципальной  услуги
	Средний размер платы (цена, тариф)

	
	
	
	наименование показателя
	единица измерения по ОКЕИ
	утверждено в муниципальном задании на год
	исполнено на отчетную дату
	допустимое (возможное) отклонение
	отклонение, превышающее допустимое (возможное) значение
	причина отклонения
	

	
	
	
	
	наименование
	код
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	802111О.99.0.БА96АЮ58001
	Не указано
	очная
	число обучающихся
	чел
	792

	71
	71
	5
	0
	
	


Часть 2. Сведения об оказываемых муниципальных  услугах 

                               Раздел _3_

                                                                 ┌────────┐

1. Наименование муниципальной   услуги _________      Уникальный │        │

Реализация основных общеобразовательных программ 

среднего общего образования _                           номер по │        │

                                                        базовому │        │

2. Категории потребителей муниципальной услуги     (отраслевому) │        │

___физические лица             ________                  перечню └────────┘

________________________________________________

3.  Сведения  о фактическом достижении показателей, характеризующих объем и (или) качество муниципальной услуги:

3.2.  Сведения  о фактическом достижении показателей, характеризующих объем муниципальной услуги:

	Уникальный номер реестровой записи
	Показатель, характеризующий содержание муниципальной услуги(наименование показателя)
	Показатель, характеризующий условия (формы)

оказания муниципальной услуги (наименование показателя)
	Показатель объема муниципальной  услуги
	Средний размер платы (цена, тариф)

	
	
	
	наименование показателя
	единица измерения по ОКЕИ
	утверждено в муниципальном задании на год
	исполнено на отчетную дату
	допустимое (возможное) отклонение
	отклонение, превышающее допустимое (возможное) значение
	причина отклонения
	

	
	
	
	
	наименование
	код
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	802112О.99.0.ББ11АЮ58001
	Не указано
	очная
	число обучающихся
	чел
	792
	13
	11
	5
	15%
	Нет желающих учиться в 10 классе
	


Руководитель (уполномоченное лицо) _директор МКОУ «Лемешкинская СОШ»_     ___________     О.М.Бодылева_______                                
                                        (должность)                          (подпись)         (расшифровка подписи)                                                            
"__" __________ 20__ г.


