2.pielikums 

	
	________________________________
    (Iesniedzēja- vecāka vai likumiskā pārstāvja vārds, uzvārds)


	
	personas kods __ __ __ __ __ __ -__ __ __ __ __,
________________________________
________________________________
(deklarētā dzīvesvieta)

	
	________________________________
________________________________
(faktiskā dzīvesvieta, ja nesakrīt ar deklarēto)


	
	Tālrunis ___________________________
e-pasts ___________________________________

	IESNIEGUMS

	Lūdzu uzņemt manu dēlu/meitu
	____________________________________________

	personas kods
dzimšanas datums (dd.mm.gggg.)
	___ ___ ___ ___ ___ ___ -___ ___ ___ ___ ___,
_______.______.20______

	deklarētā dzīvesvieta
	
____________________________________________

	faktiskā dzīvesvieta
	
___________________________________________
(ja nesakrīt ar deklarēto)


	Cīravas pirmsskolas izglītības iestādes “Pīlādzītis”

	Izglītības iestādes nosaukums ģenitīvā

	pirmsskolas izglītības programmā, programmas kods   0101 1111
ar 20__.gada __.____________

	Papildinformācija par bērnu: __________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Esmu informēts(-a), ka Iestāde veic personas datu apstrādi, kas nepieciešama iestādes funkciju veikšanai, atbilstoši datu aizsardzības normatīvo aktu prasībām.
Esmu iepazinies/-usies ar  izglītības iestādes nolikumu, iekšējās kārtības noteikumiem un tos ievērošu.


	20___.g. _________________
	__________________________ /_________________/
 Iesniedzēja paraksts un atšifrējums



	Atzīme par iesnieguma saņemšanu (aizpilda iestādes darbinieks):
[bookmark: _GoBack]Iesniegums saņemts: 20 ____.g. ______________  _________________ /Iveta.Laumane/	    Saņēmēja paraksts un atšifrējums




