
 

Rezygnacja z obiadów 

w  Szkole Podstawowej nr 2 w Jaśle 

 

 

1.​ Oświadczam, iż od dnia ………………..moje dziecko: 

………………………………….. 

uczeń kl. ……….  

Rezygnuje z obiadów w stołówce szkolnej. 

2.​ Zobowiązuje się do całkowitego rozliczenia za obiady wydane do dnia  

Rezygnacji w terminie za dany miesiąc. 

 

 

 

 

 

 

…………………………………………………….. 

                                                                                                                       Data i czytelny podpis rodzica /opiekuna  


