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[bookmark: _GoBack]SALDUS NOVADA PIRMSSKOLAS IZGLĪTĪBAS IESTĀDES “PASACIŅA” VADĪTĀJAI


	
		(vecāka (aizbildņa) vārds, uzvārds)
Personas kods: -
Deklarētā dzīves vietas adrese:  	
	
Tālrunis: 	
e-pasts: 	

PIETEIKUMS

Lūdzu reģistrēt rindā uz pirmsskolas izglītības programmas apguvi manu dēlu/meitu ………………………………………………, personas kods -,
( bērna vārds, uzvārds)
Dzimšanas datums: 	
Deklarētā dzīves vietas adrese 	
uz vietu Saldus novada pirmsskolas izglītības iestādē “Pasaciņa”.
Papildus informācija:
Vēlamais laiks bērna uzņemšanai izglītības iestādē 20…/20… mācību gada 1. septembris.
Ja mums izvēlētajā mācību gadā nevar nodrošināt vietu šajā izglītības iestādē, tad piekrītam citas izglītības iestādes piedāvājumam. Kā otro izvēlamies PII ………………………………..

Esmu iepazīstināts (-ta) ar 2017.gada 27.aprīļa Saldus novada domes saistošajiem noteikumiem Nr. 9 “Par bērnu reģistrēšanas, uzņemšanas un atskaitīšanas kārtību Saldus novada pirmsskolas izglītības iestādēs”  un  atskaitīšanas nosacījumiem.


 piekrītu,  nepiekrītu, ka mana bērna dokumenti tiek nosūtīti uz PII 	


20…. gada …. ……………..            Paraksts un paraksta atšifrējums:  …………………………..
					………………………….





