__________________________________________________________________________
(Motinos/ tėvo/ globėjo vardas, pavardė)
__________________________________________________________________________

(Gyvenamoji vieta, telefono numeris)
Prienų r. Išlaužo pagrindinės mokyklos 

Direktorei 
PRAŠYMAS

UGDYTIS PAGAL PRIEŠMOKYKLINIO UGDYMO PROGRAMĄ
________________________

(data)

Išlaužas 
Prašau priimti mano (sūnų, dukrą) ________________________________________,
gimusį(-ią) __________________________, į Prienų r. Išlaužo pagrindinę mokyklą ugdytis pagal
             (gimimo data)

priešmokyklinio ugdymo programą nuo  __________________________.
(data)

 
Sutinku, kad mano vaiko asmens duomenys būtų tvarkomi ugdymo organizavimo tikslais.

PRIDEDAMA:

1. _______________________________________________________________________

2. _______________________________________________________________________

3. _______________________________________________________________________
                                                                    _________________________________
                                                                                                                                                           (Parašas)
