Jaworzno, dnia ............................... 

Szkoła Podstawowa nr 7                                          
z Oddziałami Integracyjnymi 

im. Marii Skłodowskiej-Curie
43-609 Jaworzno, ul. Ławczana 12
REZYGNACJA Z OBIADÓW STAŁYCH DLA DZIECI
ROZWIĄZANIE UMOWY NR ....................................
Zgłaszam rezygnację z obiadów stałych: 

............................................................................................................................z kl……...... o numerze obiadowym.............

                                                    (imię i nazwisko Ucznia)
od ................................ 

                   (data) 

Dane Rodzica/prawnego opiekuna: 

.................................................................................................................................................................................................
(imię i nazwisko)

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

podpis Rodzica/prawnego opiekuna
