Gdansk, dnia ..........ooooiiiii

Szkola Podstawowa nr 2 z oddzialami sportowymi im. Armii Krajowej
ul. Marusarzéwny 10, 80-288 Gdansk

ROZWIAZANIE UMOWY nr ........

REZYGNACJA Z OBIADOW W STOLOWCE SZKOLNEJ
Zglaszam rezygnacj¢ z obiadow w stotdwce szkolne;j:

o1 80U Tt P

Dane rodzica (opiekuna prawnego):

(imig, nazwisko)

podpis rodzica (opiekuna prawnego)

Datawptywudo SPnr2 ... Podpis ....coooviviiiii

Wprowadzono do SEWIP ......cccoiviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinn Wprowadzono do GPE ..........cccoiviiiiiiiiiiininnn



