
 

 
 
 
 
 
 
 

Obowiązek przekazywania danych statystycznych wynika z art. 31 ustawy z dnia 29 czerwca 1995 r. o statystyce publicznej (Dz. U. Nr 
88, poz. 439, z późn. zm.) oraz rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 19 lipca 2005 r. w sprawie programu badań statystycznych staty-
styki publicznej na rok 2006 (Dz. U. Nr 178, poz. 1482, z późn. zm.) 
 

(e-mail sekretariatu dyrektora/prezesa firmy) 
 
 

 

 

 

 

 

 

a)  Należy wpisać właściwego ministra, jednostkę samorządu terytorialnego (samorząd gminny, powiatowy, wojewódzki), inną osobę prawną lub 
osobę fizyczną. b) Wypełnia US. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

GŁÓWNY URZĄD STATYSTYCZNY al. Niepodległości 208, 00-925 Warszawa                                               www.stat.gov.pl 
Nazwa i adres jednostki sprawozdawczej 
 
 
 
 
 

Urząd Statystyczny 
 
 
 
w .............................................................. 

Numer identyfikacyjny � REGON 
 
 
 

S-17 
 

Sprawozdanie domu 
 wczasów dziecięcych 

 
według stanu 

w dniu 31 X 2006 r. 
Przekazać/wysłać w terminie 
do dnia 8 listopada 2006 r. 

Wypełnia US      Oddział terenowy   Nr formularza     

                                      

1. Organ prowadzący a) 
 województwo 

powiat 

miasto/dzielnica 

gmina 

2.
 D

an
e 

ad
re

so
w

e 

miejscowość 

 
 

   Symbol organu prowadzącego b) 
  

  

        Identyfikator 
miejscowości b) 

  



 
 
 
 
 
 

Domy wczasów dziecięcych 
Wyszczególnienie Ogółem 

0 1 
Miejsca 1  

Turnusy 2  

Korzystający 

w okresie od dnia 1 listopada poprzedniego roku do dnia 31 października roku sprawoz-
dawczego 3  

 
                                                                                                                                                                                                                                                         

 
 

(e-mail osoby sporządzającej sprawozdanie) 
 

 
Uwaga: W e-mailu każdy znak powinien zostać wpisany w odrębną kratkę. Przykład wypełniania e-maila: 

 
 
 

 
 
�����������������.  

(imię, nazwisko i telefon osoby, 
która sporządziła sprawozdanie) 

���������������..  
(miejscowość, data) 

������������������. 
(pieczątka imienna i podpis osoby 

działającej w imieniu sprawozdawcy) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                      

z e n o n . k o w a l s k i @ x x x . y y y . p l 
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