
 (vecāka/ likumiskā pārstāvja vārds, uzvārds) 
dzīv.:  
	                                                                                          (adrese)


 (vecāka/ likumiskā pārstāvja e-pasts, kontakttālruņi)


 (vecāka/ likumiskā pārstāvja e-pasts, kontakttālruņi)


IESNIEGUMS



	




	     (datums)
	Varakļānu vidusskolas direktoram


Par izglītojamā uzņemšanu izglītības iestādē

	


         Lūdzu uzņemt manu dēlu/meitu 
                                                                                                                                     (vārds, uzvārds)

	


Varakļānu vidusskolas 1. klasē, pamatizglītības programmā,

                       (personas kods)
programmas kods 21011111. 

Izglītojamā deklarētā dzīves vieta: 

                                                                                          (adrese)

Faktiskā dzīves vieta mācību gada laikā:

                                                                                          (adrese)

Ar skolas darbu reglamentējošiem dokumentiem esmu iepazinies (usies): reģistrācijas apliecību, akreditācijas lapu, skolas nolikumu, iekšējās kārtības noteikumiem, licencēto (ajām) izglītības programmu (ām), izglītības programmu akreditācijas lapām.

	


(norādīt :piekrītu, nepiekrītu), ka mans bērns skolas sasniegumu un aktivitāšu
popularizēšanai var tikt fotografēts/filmēts nodarbībās un pasākumos izmantošanai skolas telpās, dokumentos, informatīvajos materiālos, skolas un novada mājas lapā, oficiālajos preses izdevumos, skolas sadarbības projektos.

	


 (norādīt: piekrītu, nepiekrītu), ka bērna personas dati tiek izmantoti, lai skolēnu reģistrētu  Skolvadības informatīvajā sistēmā (VIIS), Valsts pārbaudījumu informatīvajā sistēmā (VPIS) “e- klasē” un skolas bibliotēkā.
	
							______________________
	 (paraksts)
[bookmark: _GoBack]
