Детска градина „Делфин”
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Бургас, 8000, к-с „Меден рудник“ ул.”Въстаническа” №42,

Тел 0879602498 e-mail: delfin63.1963@abv.bg сайт:  https://dgdelfinbs.com/
                             ДЕКЛАРАЦИЯ
Долуподписаният/ та  

(трите имена на родителя/законния представител)
родител/ законен представител на  

(трите имена на детето)
От група: 

(посочва се групата, в която е детето)
Давам  информирано  съгласие  да бъдат направени паразитологични и  чревни  изследвания  на  детето  ми  чрез  вземане  на  фекална  проба  от медицински специалист в детското заведение.
Дата: 

Декларатор: 

(подпис)
