Kiviõli  I  Keskkooli direktor 
Avaldus

Palun minu laps  ________________________________________( ________ klass ), 



( lapse ees- ja perekonnanimi )

võtta pikapäevarühma. 

Täiendavad andmed:                       Lapse isikukood _________________________

Ema:  
nimi _____________________________ kontakttelefon: _________________


meiliaadress: ___________________________________

Isa:  
nimi _____________________________ kontakttelefon: _________________


meiliaadress: ___________________________________

Kodune aadress: ______________________________________________________

Ajasoovid:

	Nädalapäev
	Ei / Jah
	Mis kellani?

Pikk päev töötab 12.00 – 16.00

	Esmaspäev
	
	

	Teisipäev
	
	

	Kolmapäev
	
	

	Neljapäev
	
	

	Reede
	
	


Pikapäevarühmas toimub laste toitlustamine ( 0,64 eurot  päev )

Olen teadlik ja kohustun maksma õigeaegselt lapse toitlustamise eest vastavalt saabunud arvele.

Allkiri __________________________          Kuupäev ______________________

Kui tahate ajasoove muuta, siis teatage sellest pikapäevarühma õpetajale.

Kui soovite lapse pikapäevarühmast ära võtta, siis kirjutage direktori nimele vabas vormis avaldus. Lapse kustutamine pikapäevarühma nimekirjast toimub AINULT lapsevanema kirjaliku avalduse põhjal. 
