………………………………………………………….

Stalowa Wola, dnia …………………..
           imię i nazwisko rodziców/opiekuna prawnego

……………………………………………………………………..

   adres zamieszkania dziecka (ulica)
……………………………………………………………………..

 adres zamieszkania dziecka  (kod pocztowy, miejscowość)
……………………………………………………………………..

        telefon kontaktowy
DEKLARACJA 
korzystania z obiadów w stołówce szkolnej Publicznej Szkoły Podstawowej nr 12            im. Jana Pawła II w Stalowej Woli w roku szkolnym 2017/2018 
Niniejszym deklaruję w roku szkolnym 2017/2018 korzystanie z obiadów szkolnych przez mojego syna / moją córkę
......................................................... .............................. ur. .........................................

      

  imię i nazwisko dziecka

     klasa
1. Deklaracje  przyjmowane są u intendenta szkoły. Zgłoszenia dokonują rodzice/opiekunowie prawni  wypełniając druk niniejszej deklaracji.

2. Wpłaty za obiady dokonuje się na konto szkoły po odebraniu dokumentu do zapłaty i  bloczków obiadowych. 

3. Miesięczna opłata za obiady naliczana jest jako iloczyn opłaty za posiłek  i liczby dni pracujących     w danym miesiącu. Koszt przygotowania jednego posiłku wynosi 3,00 zł. za obiad.
4.  W przypadku nieobecności ucznia w szkole przysługuje częściowy zwrot opłaty miesięcznej                   pod warunkiem zgłoszenia nieobecności do godz. 800 u intendenta lub w sekretariacie szkoły                 pod nr tel. 15 842 28 86 wew. 17  lub 11  i dostarczeniu nie później niż do 3 dni od dnia zgłoszenia nieobecności niewykorzystanego bloczka obiadowego.
5. Kwota zwrotu miesięcznej opłaty stanowi iloczyn opłaty za jeden posiłek i liczby dni nieobecności ucznia na podstawie dostarczonych bloczków obiadowych.
6. Zwrotu opłaty dokonuje się w miesiącu następującym po miesiącu, w którym wystąpiły nieobecności, w formie zmniejszenia opłaty za obiady za ten miesiąc za wyjątkiem miesiąca czerwca.
Oświadczam, że:

1. Zobowiązuję się wnosić miesięczną opłatę za korzystanie z obiadów w stołówce szkolnej do 5-go dnia każdego miesiąca.
2. W przypadku nieterminowego dokonywania wpłat zostaną naliczone ustawowe odsetki.
3. W przypadku niezapłacenia w danym miesiącu dziecko zostanie skreślone z listy uczniów korzystających               z obiadów.
4. Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997r. (Dz. U. z dnia 29.10.97r. nr 133,       poz. 883), wyrażamy zgodę na zbieranie wyżej wymienionych  danych osobowych, które zostaną wykorzystane wyłącznie do celów związanych z prowadzeniem ewidencji i rozliczaniem bloku żywieniowego.
     ………………………………..  
czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego
