Labin, it e s s s

adres zamieszkania/telefon

Dyrektor Specjalnego O$rodka
Szkolno — Wychowawczego
im. Przyjaciét Dzieci

Proszg¢ o umozliwienie spozywania positkow PIZe€z ucznia................ccuun......

w stotowcee Osrodka w roku szkolnym 2023/2024

- catodzienne wyzywienie *

- I $niadanie + obiad *

Oswiadczam, ze zobowigzuje sie do pokrywania kosztéw wyzywienia do dnia 10-go

nastgpnego miesiaca

- w kasie Osrodka *

- przelewem na konto bankowe * 81 1020 3017 0000 2702 0588 5027

........................................................

(podpis rodzicéw/opiekundéw prawnych)

* niepotrzebne skregli¢



