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Do Dyrektora
Przedszkola Miejskiego nr 11
Akadexﬁia Uémiechu -
ul. Zegrzyriska 9
05-119 Legionowo
- Whniosek

- Proszg o udzielenie znizki w oplacie za godzine pobytu dziecka z tytulu uczeszczania do Przedszkola
Miejskiego nr 11 moich dzieci:

e N R I T eI

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)
B Decyija: ;

Na podstawie Uchwaly nr XLIV/609/2018 Rady Miasta Legionowo z dnia 27 czerwca 208 . udzielam.

nastepujacej znizki w oplacie za godzine pobytu dziecka w przedszkole na rok szkolny 2023/2024,
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(podpis dyrektora)



------------ - Legionowo, dnittes.sesessenes
(Nazwisho { imi¢ rod:ica.’oplckuna)

WNIOSEK
0 zastosowanie znick w oplatach za przedszkole
wynikajacych z KARTY DUZEJ RODZINY

Wnosz¢ o zastosowanie znizek w oplatach za przedszkole wynikajacych z posiadanej
KARTY

DUZEJ RODZINY (34 /44 )* if covveeunreercsneenessesnenns AU VY LT E——————

dla moich dzieci:

-------------------------------------

------------------------------------

* niepotrzebne skreslié

{cnytelny podpis rodzim(opiekﬁa)

DECYZJA

Na podstawie Uchwaly Nr XXV1/334/2012 Rady Miasta Legionowo z dni 28.X1. 2012r,

udzielam znizki w oplatach za przedszkole z dniem....ccoecricrsrnsssinnsmmsennssnensssiese
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(data i podpis dyrektora)



