
DEKLARACJA

 w sprawie  spożywanych posiłków.

Imię i nazwisko opiekuna …....................................................

Adres …....................................................................................

Szkoła …..................................................................................

Imię i nazwisko dziecka Przedszkole/szkoła 

Deklaruję,  że  moje  dziecko/i  w  roku  szkolnym  2020/21  będzie  spożywało  posiłki  w

stołówce szkolnej.

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

     podpis rodzica/opiekuna


