Piotrków Trybunalski, dnia .....................2026 r.
.....................................................................
       imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego
.....................................................................

       adres

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

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

Dyrektor Przedszkola Samorządowego nr 14
ul. Krakowskie Przedmieście 13
97-300 Piotrków Trybunalski

Oświadczenie 

o zwrocie kosztów na rachunek bankowy
Proszę o zwrot środków pieniężnych wynikających ze wzajemnych rozliczeń 
z tytułu poniesionych kosztów za pobyt mojego dziecka 

w okresie dyżuru wakacyjnego – lipiec 2026 r.

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

(imię nazwisko dziecka)

w Przedszkolu Samorządowym nr 14 na mój rachunek bankowy: 
………………………………………………………………………………………………..….

Potwierdzam zgodność danych ze stanem faktycznym na dzień złożenia Oświadczenia.

W przypadku zmiany numeru konta bankowego poinformuję o tym, bez zbędnej zwłoki, składając ponowne Oświadczenie.

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

                                                                                                                      podpis rodzica/opiekuna prawnego
