Rezygnacja z dozywiania

Imie i nazwisko Rodzica/Opiekuna Prawnego
o$wiadczam, ze moje dziecko ..........ooiiiiiiiiii klasa ...............

nie bedzie korzystato z dozywiania w stolowce szkolnej Szkoty Podstawowej im. Jana Pawta
I w Przedmos$ciuod ..., r.

Karte rezygnacji nalezy dostarczy¢ do sekretariatu szkoty lub przesta¢ w wersji
elektronicznej na adres e-mail intendent@przedmoscie.edu.pl

Przedmoscie, dnia ..........coovviiiiii

Podpis Rodzica/ Prawnego Opiekun


mailto:intendent@przedmoscie.edu.pl

