___________________________________

(vardas, pavardė)

gyv._____________________________________________________

(adresas)

tel.____________________; el.p.______________________________________
Kretingos Marijono Daujoto progimnazijos
Direktoriui

PRAŠYMAS

DĖL PRIĖMIMO Į MOKYKLĄ

201...-......... -..........

Prašau priimti mano sūnų (dukrą) ....................................................................................,

gim. ............................, į Jūsų vadovaujamos progimnazijos 2-ą klasę nuo 201...... m.........................

Pageidaujame mokytis .......................................................................................................

(etikos, tikybos)

I užsienio kalba .........................................................

Atvykstame iš (darželio, mokyklos pavadinimas) ................................................................................
Pavežėjimas ........................................................................................................................................

(reikalingas, nereikalingas,  į mokyklą, iš mokyklos)

Maršrutas ........................................................................................................................................

PRIDEDAMA:

1. Gimimo liudijimo kopija.
2. Pažyma apie asmens deklaruotą gyvenamą vietą.
3. _______________________________________

4. _______________________________________

5. _______________________________________

Sutinku, kad pateikti duomenys būtų naudojami Mokinių Registro duomenų bazėje.

_____________

(parašas)

