Oswiadczenie

Zapoznalem/lam sie ze Standardami Ochrony Maloletnich
obowigzujacymi w Przedszkolu Miejskim nr 199 w ZPM nr 5 w Lodzi.
Przyjmuje do wiadomosci i stosowania.

(podpis matki/prawnej opiekunki)

(podpis ojca/prawnego opiekuna)



