OSWIADCZENIE RODZICOW O REZYGNACJI Z OBIADOW

w Szkole Podstawowej nr 43 im. Simony Kossak w Biatymstoku

Oswiadczam, ze rezygnuje z obiadéw mojego
(o PAT=T03 ¢ TR ucznia klasy ........... w stotéwce szkolnej od

Wyrazam zgode na dokonanie przez szkote zwrotu nadptaty i odpisdw za zywienie
przelewem Na KoONto BanKOWE ......c..iiuiiiiiiiiiiiiie ettt seee e e e ee

Jednoczesnie zobowigzuje sie w ciggu 3 dni do catkowitego rozliczenia za obiady wydane
do dnia niniejszej rezygnaciji.

Biatystok ..................

(data) (podpis rodzica/opiekuna prawnego)



