
   

 Fundacja „Porozumienie Wzgórz Dalkowskich” 

Fundacja „Porozumienie Wzgórz Dalkowskich”  biuro@wzgorzadalkowskie.pl 

ul. Głogowska 10, 67-124 Nowe Miasteczko  Tel. 68 3 888 431, fax. 68 355 09 98 

NIP: 925-20-20-159 

 

www.WzgorzaDalkowskie.pl 

       ………………………………………………….. 
(Miejscowość, data) 

      …………………………………………………. 
(imię i nazwisko rodzica) 

…………………………………………………. 

…………………………………………………. 
(adres) 

……………………………………………….... 
(placówka oświatowa) 

 

 
WYPOWIEDZENIE UMOWY NA  POBYT DZIECKA   

 
 
Ja niżej podpisany/a oświadczam , iż z dniem …………………………………………...     wypowiadam  umowę usług 

edukacyjnych w  przedszkolu / umowę o świadczenie usług opiekuńczych w żłobku*  .       

Umowa dotyczy  dziecka ……………………………………………………………………………………………………………………………….……. 

                                                                                 ( nazwisko i imię dziecka,  PESEL) 

 
 
W związku z wypowiedzeniem uznaję mój dług z w/w umowy w wysokości 

...................................................... i zobowiązuję się uregulować wszelkie zobowiązania finansowe w 

terminie do ostatniego dnia obowiązującej umowy z organem prowadzącym placówkę oświatową. 

 
Rezygnacje uzasadniam  faktem ,iż 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
              ___________________________________                        ______________________________ 
                Data i podpis rodzica /prawnego opiekuna                         Podpis Dyrektora przedszkola/żłobka 
 

 

 

* - niepotrzebne skreślić 


