KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA
NA OBADY W STOŁÓWCE SZKOLNEJ ZESPOŁU SZKÓŁ PUBLICZNYCH NR 3
W PLESZEWIE
Proszę o przyjęcie dziecka (imię i nazwisko) ......................................................................................
ucznia klasy ............................ na obiady do stołówki szkolnej od dnia .............................................
Dane rodzica/opiekuna prawnego do kontaktów ze szkołą:
Imię i nazwisko: ............................................................................................................
Tel. kontaktowy: ............................................................................................................
Oświadczam że:
1. Zapoznałam/em się z zasadami odpłatności za obiady w stołówce szkolnej i akceptuję je.
2. Zobowiązuję się do regularnego uiszczania opłat z tytułu kosztów żywienia dziecka zgodnie z ustaloną stawką i w ustalonym terminie.
3. Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997r. (Dz. U. z dn. 29.10.97r. Nr 133, poz.883), wyrażam/my zgodę na zbieranie wyżej wymienionych danych osobowych, które zostaną wykorzystane wyłącznie do celów wewnętrznych
4. Wyrażam zgodę na informowanie o zaległych płatnościach za obiady/wyżywienie dziecka/ci
na podany powyżej telefon kontaktowy.
5. Wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody na rozliczanie powstałych nadpłat z tytułu należności za wyżywienia na poczet przyszłych należności, lub naliczonych odsetek za opóźnienie.
Pleszew, dnia ..................................


podpis rodzica...........................................
ZASADY ODPŁATNOŚCI ZA OBIADY W STOŁÓWCE SZKOLNEJ
1. Miesięczną odpłatność za obiady należy wpłacać w terminie do 8 dnia każdego miesiąca przelewem na rachunek bankowy szkoły nr  09 8407 0003 0019 1274 2000 0002. W treści przelewu należy wpisać:  wpłata za obiady / imię i nazwisko/ za miesiąc………….
2. Comiesięczna informacja o wysokości należnej opłaty będzie umieszczona na stronie internetowej szkoły, na tablicy ogłoszeń stołówki szkolnej i  świetlicy szkolnej.
3. Nieobecność na obiadach należy zgłaszać w bieżącym dniu do godziny 9:00  pod numerem telefonu: 608-813-671  lub osobiście u kierownika świetlicy.
4. Wszystkie nieobecności zgłoszone z zachowaniem powyższego terminu zostaną odliczone od wpłaty za kolejny miesiąc.
5. Nieuregulowanie należności w terminie spowoduje naliczenie odsetek ustawowych.
6. Po zakończeniu umowy o korzystanie z obiadów w stołówce szkolnej, ewentualne nadpłaty Szkoła przekaże na poniżej podany rachunek bankowy Rodzica ………………………………………………………..................................................
7. W dni wolne od zajęć lekcyjnych stołówka jest nieczynna.
8. Rezygnację z obiadów należy zgłaszać w formie pisemnej najpóźniej  do 25 dnia poprzedniego miesiąca: Oświadczam, że moje dziecko ………. uczeń klasy…. nie będzie korzystało z obiadów w Szkole………… od miesiąca………………


Podpis rodzica
