....................................................... WoldW, ..o

(imie i nazwisko Rodzica)

(adres zamieszkania)

nazwa banku i nr konta Rodzica, na ktére przedszkole ma dokonaé zwrotu nadpfaty

Dyrektor
Przedszkola Nr 2
»Stoneczko”

w Wolowie

Zwracam sie z proshg o rozwiazanie z dniem ..., r.
umowy 0 Swiadczenie ustug przedszkola wobec dziecka

................................................................. zawartejdnia ..............ooooiL LT

(imie i nazwisko dziecka)

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

(podpis rodzica)



