
WNIOSEK O ZWROT NADPŁATY 

     Wrocław, dn. ………………...... 

 

…………………………………………………… 
  (nazwisko i imię rodzica) 

…………………………………………………… 
     (adres  zamieszkania) 

………………………………………………….. 

………………………………………………….. 

             (nr telefonu) 

 

 

                                                                                                           Do Dyrekcji 

                                                                                              Szkoły Podstawowej nr 44 

                                                                                                      ul. Wilanowska 31 

                                                                                                       51-206 Wrocław 

 

 

 

Zwracam się z prośbą o zwrot nadpłaty za obiady w kwocie …………………………………… 

za córkę/ syna ……………………………………………………………………………. ucz. kl. ……………….. 

- rezygnacja z obiadów. Nadpłatę proszę przelać na moje konto bankowe nr : 

…………………………………………………………………………………………………................................. 

     

                                                                                           ………………………………… 

                                                                                                                                                                        (podpis rodzica) 

 

 


