Ikšķiles Mūzikas un mākslas skolas
direktoram ___________________
Ikšķilē, Strēlnieku ielā 10

	Vecāka/aizbildņa vārds, uzvārds
	____________________________________

	
	____________________________________

	adrese
	____________________________________
____________________________________



IESNIEGUMS
datums________________________
Par izglītojamā atskaitīšanu

Lūdzu atskaitīt manu  meitu /dēlu /aizbildni :
	Izglītojamā vārds, uzvārds
	_____________________________________________

	Izglītojamā personas kods
	_____________________________________________

	Izglītības programma
	_____________________________________________
_____________________________________________

	Klase, grupa
	_____________________________________________

	Atskaitīšanas iemesls
	_____________________________________________
_____________________________________________
_____________________________________________



Pielikumā:
	

	



____________________________________________
                                                                                         paraksts, atšifrējums

	Rīkojums Nr.
	

	Līgums Nr.
	

	Līgumslēdzējs
	

	Bibliotēkas saistības
	

	Instrumenta īre
	



