POTWIERDZENIE WOLI

zapisu dziecka do Samorzadowego Zlobka w Sedziszowej

Potwierdzam wolg zapisu dziecka:

(numer PESEL dziecka)

do Samorzadowego Ztobka w Sedziszowe;j , do ktorego zostato zakwalifikowane do przyjecia
NATOK ..o

Data czytelny podpis matki/ opiekunki prawnej

Data czytelny podpis ojca/ opiekuna prawnego



