DEKLARACJA – OBIADY / ŚNIADANIA

…………………………………………………     ……………………………
                  Imię i nazwisko ucznia				Klasa

W miesiącu CZERWIEC 2024  deklaruję zakup …………… obiadów/śniadań.
	CZERWIEC
	OBIADY
	ŚNIADANIA

	pon.
	3
	
	

	     wt.
	4
	
	

	śr.
	5
	
	

	czw.
	6
	
	

	pt.
	7
	
	

	pon.
	10
	
	

	     wt.
	11
	
	

	śr.
	12
	
	

	czw.
	13
	
	

	pt.
	14
	
	

	pon.
	17
	
	

	     wt.
	18
	
	

	śr.
	19
	
	


        

   *W miejsce kratek należy wstawić x jeśli deklarują Państwo zakup w danym dniu obiadu/śniadania.

………...…………………………
         Podpis rodzica

[bookmark: _GoBack]Przygotowaniem posiłków w formie cateringu zajmuje się  Catering Dobry Smak Adriana Pawnuk – Gniewkowo.
Cena  1 obiadu to 5,29 zł – „wkład do kotła” – koszt, który ponosi rodzic za 1 obiad. Pozostałe koszty ponosi Urząd Miasta Inowrocławia. Cena  1 śniadania to 2,43 zł
Wpłaty za obiady/śniadania należy dokonać na konto szkoły:   
78 1020 1505 0000 0702 0189 5523 
w tytule wpłaty wpisując: IMIĘ I NAZWISKO UCZNIA, KLASĘ oraz MIESIĄC
Max ilość obiadów w miesiącu CZERWIEC to:  13 x 5,29 zł =  68,77 zł /
Max ilość śniadań w miesiącu CZERWIEC to:   13 x 2,43 zł =  31,59 zł /
Deklaracje na miesiąc CZERWIEC przyjmowane będą w dniach
od 14.05.2024 do maksymalnie 27.05.2024r..  w świetlicy szkolnej w godzinach jej pracy (6:45 – 16:15)
Prosimy o terminowe dostarczanie deklaracji. Do deklaracji prosimy załączyć dowód wpłaty!
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