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ZAPISY, INFORMACJE DOTYCZACE STUtﬂWKI,
PLATNOSC ZA OBIADY W SP 74

ABY ZAPISAC DZIECKO NA OBIADY NIEZBEDNE JEST
WYPISANIE DEKLARACII.
DEKLARACJE MOZNA WRZUCAC DO SPECJALNE)J
SKRZYNKI, KTORA ZOSTANIE WYSTAWIONA PRZY

DYZURCE. WRZUCENIE DEKLARACJI DO GODZ: 15: 30,

BEDZIE SKUTKOWALO WYDANIEM POSItKU W DNIU

NASTEPNYM, DEKLARACJA JEST WAZNA CALY ROK.

CHETNYCH PROSIMY O WYPEENIENIE KROTKIE)J
ANKIETY DOTYCZACYCH FUNKCJONOWANIA
STOLOWKI
(NA ODWROCIE DEKLARACIJI)

SKRZYNKA BEDZIE OPROZNIANA SUKCESYWNIE W
CIAGU 14 DNI OD ROZPOCZECIA ROKU SZKOLNEGO, W
POZNIEJSZYM CZASIE DEKLARACJE NALEZY ZtOZYC W

STOLOWCE W GODZINACH JEJ FUNKCJONOWANIA.
ISTNIEJE MOZLIWOSC ZAPISANIA DZIECKA NA OBIADY
DOTYCZY GtOWNEGO DANIA Z LEKKA
NIETOLERANCJA NA GLUTEN | DIETA BEZ MLECZNA
(LEKKA NIETOLERANCJA) - NIE ZYWIMY DZIECI Z
CELIAKIA | Z ALAKTAZJA. MOZLIWOSC POTRAW

BEZMIESNYCH. PRZED WYPISANIEM DEKLARACIJI
KONIECZNY KONTAKT ZE STOLtOWKA. CENA Il DANIA Z

DIETA 16,00Zt.

PODPISANIE DEKLARACJI JEST ROWNOZNACZNE Z
ZAAKCEPTOWANIEM REGULAMINU STO£OWKI, ORAZ
WYKAZEM ALERGENOW, OBA DOKUMENTY BEDA

UDOSTEPNIONE NA:
STRONIE SZKOLtY, E-DZIENNIKU, ORAZ FACEBOOKU
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https://www.facebook.com/CHIEFCATERINGSP74/

PLATNOSC ZA OBIADY DO 10 KAZDEGO MIESIACA Z
GORY.

PRZELEWEM NA KONTO.
PRZETERMINOWANE P£ATNOSCI DO 10 DNI BEDA
SKUTKOWAC NIE WYDANIEM POSItKU.
WAZNE! W TYTULE WPISUJEMY IMIE | NAZWISKO
DZIECKA, NUMER SZKOtY, ORAZ KLASA.
MNOZYMY ILOSC DNI X STAWKE ZA POSItEK W
DANYM MIESIACU, ORAZ
ODLICZAMY PRAWIDtOWO ZGtOSZONE
NIEOBECNOSCI UCZNIA ZA MC POPRZEDNI PRZY
PLATNOSCI ZA KOLEJNY MIESIAC.

ILOSCI DNI ZYWIENIOWYCH BEDA PODAWANE Z
WYPRZEDZENIEM NA STRONIE INTERNETOWEJ
SZKOLtY, NA E-DZIENNIKU, ORAZ NA FACEBOOK-U

LUQRECJA JAROSLAW BALCEREK
MBANK: 32 1140 2004 0000 3202 8036 6888

ZUPA+II DANIE+KOMPOT: 16,00 Zt X ILOSC DNI'W
DANYM MIESIACU
Il DANIE+KOMPOT: 14,00 Zt X ILOSC DNI W
DANYM MIESIACU
ZUPA: 4,00 Zt X ILOSC DNI W
DANYM MIESIACU



NIEOBECNOSC UCZNIA W STOLOWCE RODZIC, LUB
OPIEKUN ZOBOWIAZANY JEST ZGtOSIC W
PRZYPADKU CHOROBY, WYCIECZKI, BRAKU CHECI
ZJEDZENIA DANEGO POSItKU Z MENU WYLACZNIE W
FORMIE SMS Z NUMERU TELEFONU PODANEGO JAKO
BEZPOSREDNI KONTAKT DO RODZICA/OPIEKUNA
ZAPISANY W DEKLARACJI NANUMER TELEFONU
STOLOWKA 508 847 114 DO GODZ 8:00 RANO.

W PRZYPADKU REZYGNACJI Z ABONAMENTOWYCH
OBIADOW PROSIMY O NIEZWtOCZNE
POINFORMOWANIE. W INNYM PRZYPADKU KOSZTY
ZA POSItKI ZOSTANA NALICZONE.

BRAK INFORMACIJI ZE STRONY RODZICA/OPIEKUNA
TRAKTOWANA BEDZIE JAKO KONTYNUACJA
ABONAMENTU W PRZYSZtYM | KOLEJNYM MIESIACU
ITD.

DARMOWE OBIADY, SNIADANIA -
WSPOLPRACUJEMY ZE WSZYSTKIMI
OSRODKAMI MOPR

DEKLARACJA WZOR:

DEKLARACIA KOREZYSTANIA £ QOBIA D'C"l"- W SENCLE PODSTAWDWES NR 74 W POENANIL
[EKLARLUE CHEL KORSYSTANLA & CHRALCW W STTIRDWLE SEKOLNES PREES MOUVE DGEL KO,
CIRAZ CSWIADCRAM, 2 ZAPOZNALEMAM SIE 2 REGUIAMINEM KORZYSTANIA ZE STOLOWKI,
WYKAZEM ALERGENOW
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