Aleksandrow Kuj. .....cccoeeeveeveveciecie e,
(data)

Oswiadczenie rodzica lub prawnego opiekuna

Ja, nizej podpisana(y)

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

oswiadczam, ze:
moje dziecko

(imie i nazwisko dziecka)

bedzie uczeszczaé do Przedszkola im. Juliana Tuwima w Aleksandrowie
Kujawskim od wrzesnia 2025r.

(czytelny podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)



