Zatgcznik Nr 2 do
Regulaminu ZFSS MSP
im. Hanny Chrzanowskiej w Otwocku

Otwock, dNia c.cceecveveieeeeeeee e r.

(nr telefonu kontaktowego)

WNIOSEK O DOFINANSOWANIE WYPOYCZYNKU ZORGANIZOWANEGO DZIECI | MLODZIEZY

Oswiadczam, Z€ W rOKU......ceevveeeecueierrieee e, W OKI€Si€...ueeveecrecreeeerrenreerrveereetseiennennn..MoOj€ dziecko

(imie i nazwisko dziecka/dzieci)

korzystato(y) z wypoczynku. Koszt pobytu WYNIOSt..........ccccuevevievereceriie et zt brutto.

Zatacznik: dowod wptaty

Podpis pracownika



