
                                                                                                                                         Częstochowa, ………………………….

                                                                                                                                                                        (data)

 …………………………………………

 (imię i nazwisko) 

…………………………………………..

 (adres) 

                                                                                                                                                         Klub dziecięcy Domisie    

                                                                                                                                                 Częstochowa, ul.Kubiny 70

WYPOWIEDZENIE UMOWY

Proszę o wypowiedzenie z dniem …………………………, Umowy dotyczącej sprawowania opieki nad 
dzieckiem ………………………………………………………………..………… Umowę wypowiadam z miesięcznym 
okresem wypowiedzenia. Umowa zakończy się z dniem……………………………………………………………….

             ………..…………………….                                                                       ……………………………………………..

(pieczątka  klubu dziecięcego)                                                                                 (data i podpis

                                                                                                        rodzica/prawnego opiekuna)


