
______________________ 
miejsce na pieczęć szkoły  

Załącznik nr 2  
 
 

Wniosek o zwolnienie z opłat za pobyt dziecka w akcji letniej 
Nowodworskie Lato w Mieście 2015 

 
 
 

Wnioskuję o zwolnienie z opłat za udział mojego dziecka (imię i nazwisko 
dziecka __________________________________________w akcji letniej 
Nowodworskie Lato w Mieście 2015 z powodu______________________ 
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________ 
 
Data ________________czytelny podpis rodzica____________________ 
 
Telefon kontaktowy __________________________ 
 
Adnotacja pedagoga szkolnego_______________________________ 
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________  

 
 

Podpis pedagoga___________________ 
 
 

Decyzja organizatora akcji letniej  
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________ 

 
 
 

Wniosek powinien zawierać informacje o sytuacji socjalnej                             
i materialnej rodziny z podaniem wysokości dochodu miesięcznego 
netto na jednego członka rodziny. 
 



Informację o zatwierdzeniu wniosku przekaże organizator akcji letniej  


