
Deklaracja korzystania z obiadów dla Szkoły Podstawowej nr 5 w Markach 

 

Proszę o zapisanie mojego dziecka: 

Imię i nazwisko, klasa ..................................................................................................... 

w roku szkolnym 2021/ 2022  na posiłki 

telefon kontaktowy……..…............................................................................................. 

      

Odpłatność  za obiad: 6,00 zł    (drugie danie) 

 

Nr Konta:    46 8015 0004 0220 1511 2021 0103  

Termin opłaty do 10–tego każdego miesiąca - z góry (prosimy o terminowe wpłaty) 

 

W przypadku nieobecności dziecka w szkole - zwrotowi podlega dzienna wysokość 

opłaty za korzystanie z posiłków w stołówce za każdy, z wyłączeniem pierwszego 

dnia nieobecności. Zwrotu za żywienie za pierwszy dzień nieobecności dokonuje się 

wyłącznie w przypadku, gdy nieobecność lub rezygnacja zostaną zgłoszone 

najpóźniej w dniu poprzedzającym do godz. 14.00, osobiście lub telefonicznie - pod 

numerem telefonu (22) 781-18-57 (wewnętrzny 108) lub SMS-em na numer 576-118-

110 (w treści sms proszę wpisać imię i nazwisko dziecka, klasę - do której uczęszcza 

oraz zakres dni - w których nastąpi nieobecność na obiadach).  

 

Zobowiązuję się do terminowego dokonywania wpłat za wyżywienie. 

 

data                                                                     podpis 

 

…………………………                                      …….…………………… 


