WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA DO STOŁÓWKI SZKOLNEJ 

SZKOŁY PODSTAWOWEJ NR 1 IM. MIKOŁAJA KOPERNIKA W NIDZICY 
W ROKU SZKOLNYM 2022/2023

              Proszę o przyjęcie mojego dziecka do stołówki szkolnej:

 Imię i nazwisko dziecka ………………………………………………………………….

Klasa……………………………………………………………………………………..

Miejsce zamieszkania……………………………………………………………………

Telefon kontaktowy………………………………………………………………………

ZOBOWIĄZUJE SIĘ DO OPŁACANIA KOSZTÓW OBIADÓW DO 15 DNIA                    KAŻDEGO MIESIĄCA.
                                                           ……………………………………………………

                                                                                           (podpis rodzica lub prawnego opiekuna)
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