
                           KARTA ZGŁOSZENIA NA OBIADY

Proszę o przyjęcie dziecka (imię i nazwisko)...............................................................
…..................................................................................................................................
ucznia klasy …..............w roku szkolnym 202../202.. na obiady od dnia …...............
Dziecko będzie jadło obiady przez cały tydzień/w wybrane dni tygodnia (jakie?) ….
…...................................................................................................................................  
…...................................................................................................................................
Telefon kontaktowy do rodziców/prawnych opiekunów ….........................................
…..................................................................................................................................

INFORMACJE DOTYCZĄCE DOKONYWANIA OPŁAT I ODPISÓW ZA 
OBIADY:

 Opłaty za wyżywienie należy uiszczać do 15 dnia każdego miesiąca.
 Brak wpływu należności za obiady do 15 dnia każdego miesiąca może 

spowodować wstrzymanie wydania dziecku obiadu.
 W przypadku nieobecności dziecka w szkole istnieje możliwość dokonania 

odpisu odpowiedniej kwoty za niewykorzystane obiady. Rodzice zobowiązani 
są poinformować o nieobecności dziecka dzień przed lub w pierwszym 
dniu nieobecności (do godz. 9.00). Informacje te przekazujemy telefonicznie 
lub SMS do intendentki pod nr tel. 693 201 062

 Wpłaty na obiady należy dokonywać wyłącznie na konto:
86 1050 1520 1000 0090 3038 3641  w tytule przelewu podajemy: imię i nazwisko 
dziecka, klasę.

 Rezygnację z obiadów w formie pisemnej (zał nr.1) należy zgłaszać przed 
rozpoczęciem nowego miesiąca.

ZOBOWIĄZUJĘ SIĘ DO TERMINOWEGO DOKONYWANIA OPŁAT Z 
TYTUŁU KORZYSTANIA Z WYŻYWIENIA.

                                                                    Podpis rodziców/prawnych opiekunów.

Kostrzyn dn. …...........


