Rīgas 66. speciālās vidusskolas 
direktorei Elitai Guruli

Vecāka (aizbildņa) vārds, uzvārds ____________________________________________________
Vecāka (aizbildņa) dzimšanas dati ____________________________________________________
Vecāka (aizbildņa) deklarētā _________________________________________________________
dzīves vieta                            ______________________________________________________
Pasta indekss                         LV - __________________
Kontakttālrunis 		  __________________________
e- pasts (salasāmi)  		_____________________________________________________

IESNIEGUMS

Lūdzu uzņemt manu bērnu _________________________________________________________
								(vārds, uzvārds)		

personas kods _______________ - _____________________ Jūsu vadītās skolas ________. klasē 
speciālās pamatizglītības mazākumtautību programmas izglītojamajiem ar fiziskās attīstības traucējumiem apguvei, izglītības programmas kods 21015321 ________./ ________. mācību gadā.
Bērna deklarētā dzīvesvietas adrese ___________________________________________________
                                                              (iela, mājas Nr. vai nosaukums, dzīvokļa Nr., pilsēta, pasta indekss)
 
________________________________________________________________________________
 
Bērna faktiskā dzīvesvietas adrese ___________________________________________________
                                                              (iela, mājas Nr. vai nosaukums, dzīvokļa Nr., pilsēta, pasta indekss)
 
________________________________________________________________________________

Apliecinu, ka esmu iepazinies/ iepazinusies ar: 
1. Skolas reģistrācijas apliecību, akreditācijas lapu, izglītības programmas licenci (internetā);
2. Atbilstoši Fizisko datu aizsardzības likumam piekrītu, ka Rīgas 66. speciālā vidusskola ir tiesīga nodot mana bērna personas datus trešajai personai:
2.1. izglītojamā uzskaitei Skolvadības informatīvajā sistēmā (VIIS);
2.2. izglītojamā uzskaitei Valsts pārbaudījumu informatīvajā sistēmā (VPIS);
2.3. pilnvarotu un kompetentu valsts un pašvaldības institūciju informēšanai.

PIELIKUMĀ: 
1. Valsts pedagoģiski medicīniskās komisijas atzinums.	
2. Informācija par personas datu aizsardzību. 
3. Medicīniskā karte (veidlapa 026/u) 
4. Izraksts no profilaktiskās potēšanas kartes	

Datums ___________________ 
Paraksts ____________________ /                                      /
	(atšifrējums)
	
