Deklaracja korzystania z obiadów na rok szkolny 2024/2025 
SP 5 Bochnia


………………………………………………………………………………………………….. Imię i nazwisko ucznia


………………………………………………………………………………………………….. Klasa


………………………………………………………………………………………………….. Numer kontaktowy rodziców/opiekunów


………………………………………………………………………………………………….. Zapoznałem się i akceptuję regulamin stołówki szkolnej.                   Podpis.
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