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do Niepublicznego Przedszkola z Oddziatami Integracyjnymi ,Kraina Marzen”

w Zgtobicach na rok szkolny 2024 /2025.

Jednoczes$nie zobowigzuje sie do zapoznania i stosowania zapiséw zawartych w Statucie

Przedszkola oraz Regulaminie Przedszkola

(podpis rodzica)



