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Zatacznik nr 10

Miejscowos¢ i data

WYPOWIEDZENIE UMOWY

Niniejszym wypowiadam umowe uczeszczania do ztobka, mojego dziecka

z zachowaniem miesiecznego okresu wypowiedzenia, tj. z dniem

za porozumieniem stron w dniu

za ostatni dzien pobytu dziecka w ztobku traktuje sie

Podpis dyrektora ztobka

Podpis rodzica/opiekuna prawnego

Ztobek terapeutyczny ,Misiaczkowo Radogoszcz”
91-496 t6dz, al. tososiowa 28 lok. 33
Tel. 796 585 467
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