Oswiadczenie wolidotyczgce korzystania zobiadow na stotéwce szkolnejw

Szkole Podstawowejim. Jana Pawta Il w Kruszu
dla uczniow klas I-VIII w r.szk. 2023/2024 (aktualizacja 9.10.2023)

Imie i nazwisko dziecka klasa

Imie i nazwisko rodzica Telefon kontaktowy

Zasady korzystania z ustug stotowki szkolnej

1.

Wysokosc¢ optaty za obiady ustala dyrektor Szkoty w porozumieniu z organem prowadzacym.
W roku szkolnym 2023/2024 optata za 1 obiad ucznia to7,50 zt

Optaty za positki nalezy dokonywac¢ w nieprzekraczalnym terminie do dziesigtego dnia
biezgcego miesigca . Optaty pobierane sg ,,z gory” za dany miesigc.

Woptaty nalezy dokonywac¢ w formie przelewu :

Nr konta 98 1240 6292 1111 0011 1750 4504

w opisie wpisujgc: imie i nazwisko dziecka, klase oraz miesigc za ktdry dokonuje sie optaty
Absencje dziecka na obiedzie , nalezy zgtosi¢ do godz. 13.00 dnia poprzedzajgcego
nieobecnosé, osobiscie badz telefonicznie u intendentki szkoty (Tel. 295910066). W
przypadku niezgtoszenia nieobecnosci rodzic zobowigzuje sie do pokrycia kosztu obiadu .
Optata za positki jest odliczana:

- za kazdy dzien nieobecnosci z wytgczeniem pierwszego dnia ,jesli zgtoszenie nastgpito w
pierwszym dniu nieobecnosci dziecka

- od pierwszego dnia nieobecnosci ucznia, jesli zgtoszenie nastgpito w dniu poprzedzajgcym
absencje.

W przypadku rezygnacji z obiadéw od nastepnego miesigca fakt ten nalezy zgtosic¢ pisemnie
w Sekretariacie Szkoty najpdzniej w ostatni dzien roboczy miesigca poprzedzajgcego, do
godz. 13.00

Deklaracja

1.

Potwierdzam, ze zapoznatam/em sie z zasadami korzystania z obiadéw na stotéwce szkolnej
w Szkole Podstawowej im. Jana Pawta Il w Kruszu

Deklaruje korzystanie z obiaddw na stotéwce szkolnej na ww. zasadach we wszystkie dni
miesigca (z wytgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy, ferii szkolnych — zimowych, przerw
Swigtecznych — zimowej i wiosennej oraz innych dni wolnych od zaje¢ dydaktycznych

ustalonych przez Dyrektora Szkoty) w okresie:
od (miesiac, rok) do (miesiac, rok)

Zobowigzuje sie do terminowego dokonywania wptat za obiady .

Data Czytelny podpis Rodzica/Opiekuna




