pieczed przedszkola

Potwierdzenie rodzicow /prawnych opiekunow/ wychowankow
Niepublicznego Przedszkola im. Marty Robin w Olszy
zapoznania si¢ z ,,Procedurg odbioru i przyprowadzania dzieci”

Imig i nazwisko rodzica Podpis rodzica
Imi¢ i nazwisko dziecka /prawnego opiekuna/ dziecka /prawnego opiekuna/
dziecka




