; ) ) , Zespol Szkot Ogélnoksztalcgcych Mistrzostwa Sportowego
. ZESPOL SZKOt OGOLNOKSZTALCACYCH , )
ﬁ a_ QY MISTRZOSTWA SPORTOWEGO 27-400 Ostrowiec Swietokrzyski, ul. Zeromskiego 5

=0 * W OSTROWCU SWIETOKRZYSKIM
tel. 41 262 48 06, mail: sekretariat@sms.ostrowiec.pl

MiejscowosC, data...........cooevvviveiiiiiiiin

klasa, szkota (nazwa szkoty — skrét np. ZSOMS)

OSWIADCZENIE O NUMERZE RACHUNKU BANKOWEGO

Oswiadczam, ze posiadam rachunek bankowy o numerze:

W B aNKU ... s
Nazwa banku

Imie i nazwisko posiadacza raChuNKU: ..o,

Adres posiadacza raChUNKU: ..o e

Wszelkie kwoty wynikajgce z rozliczenia miesiecznych kosztow pobytu/ wyzZywienia w roku
szkolnym 2026/2027 ucznia/ mieszkanca Internatu ZSOMS

imie i nazwisko

prosze zwracac na w/w rachunek bankowy.

czytelny podpis sktadajgcego oswiadczenie



