Rīgas Centra daiļamatniecības pamatskolas direktorei 



Vecāka (aizbildņa)
 vārds,  uzvārds   ________________________________________________

Vecāka (aizbildņa)
personas kods     - 

Vecāka deklarētā
Dzīvesvietas adrese  ___________________________________________________

		          ___________________________________________________
Pasta indekss LV - 
Kontakttālrunis      ,  
e-pasts                   _________________________________________




IESNIEGUMS

	Lūdzu uzņemt manu bērnu _____________________________________________
                                                                                         Vārds, uzvārds
personas kods   -   Jūsu vadītās skolas pamatizglītības programmas (kods 21017111)  ______klasē ar 202___. gada _________________

Bērna iepriekšējā izglītības iestāde ______________________________________________

Bērna reģistrētā/ deklarētā dzīvesvietas adrese ir ______________________________

_____________________________________________________________________

Vai bērnam ir medicīniski pedagoģiskās komisijas atzinums par mācību atvieglojumiem
 jā   nē



Datums ________________                                 Paraksts ______________________

