
Deklarowany pobyt dziecka w przedszkolu 

 

 

……………………………………………………………................…… 
(imię i nazwisko dziecka) 

 

Deklarowany pobyt dziecka w placówce   

 

godz. płatne – od 7:00 do 8:00 

                       od 13: 00 do 16:00 

godz. bezpłatne – od 8:00 do 13:00 

 

 Posiłki  

Śniadanie 

(godz. 9:00) 

Obiad 

(godz.12:00) 

Podwieczorek 

(godz.14:30) 

 

 

od: .............................. 

 

 

 

do. ........................ 

                

 

tak  

 

    nie  

 

      tak  

 

nie  

 

      tak  

 

nie  

  

Czy dziecko będzie korzystało z dowozów 

organizowanych przez gminę? 

                                       tak  

 

                                 nie  

 

 

1. Deklaruję korzystanie mojego dziecka z w/w posiłków w przedszkolu w Knyszynie                                                                                              

i zobowiązuję się pokryć koszty posiłków według stawek określonych w Zarządzeniu Dyrektora. 

2. Nieobecność dziecka w przedszkolu zgłoszę do godziny 14:00 dnia poprzedzającego nieobecność, nie później 

jednak niż w dniu nieobecności do godziny 8:00. 

3. W przypadku, gdy nie zgłoszę nieobecności dziecka zobowiązuję się pokryć koszty posiłków. 

4. W przypadku rezygnacji z posiłków lub zmianach w ilości i rodzaju posiłków poinformuję dyrektora o rezygnacji                       

i zmianach najpóźniej do ostatniego dnia roboczego miesiąca poprzedzającego miesiąc rezygnacji lub zmian. 

5. W przypadku braku zgłoszenia rezygnacji, zapłacę odpłatność za zamówione posiłki. 

6. Zobowiązuję się do dokonywania comiesięcznej opłaty za wyżywienie do 15 każdego miesiąca z góry za każdy 

miesiąc. 

Dane osobowe podaję dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą. Zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli 

informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz przysługujących mi prawach. 

 

.................................................                                                                   ......................................................................... 

           (miejscowość, data)                                                                               (Czytelny podpis rodziców/opiekunów) 

 


