
Are Kooli direktorile 

AVALDUS kooli vastuvõtmiseks 

  

Palun võtta ………………..……………………..…………… Are Kooli ..... klassi alates “.…….” ………… 20..… . a.

       /sisseastuja ees- ja perekonnanimi TRÜKITÄHTEDEGA/  

ANDMED õpilasraamatu ja klassipäeviku täitmiseks ning EHIS-sse andmete sisestamiseks, 

vajadusel lapsevanemaga kontakti saamiseks  

Sisseastuja: 

- isikukood: ..……................................................. 

- sünnikoht: …………………………………………………...... 

- kodune keel:  .................................................... 

- rahvastikuregistri järgne elukoht: ................................................................................................... 

- tegeliku elukoha aadress: ................................................................................................................ 

- kaugus koolist: ……... km, kodu bussipeatuse nimi: ......................................................................... 

- eelneva kooli või ettevalmistusrühma või lasteaia nimi, kus laps käis, või oli kodune: 

............................................................................................................................................................ 

Ema või seadusliku esindaja andmed: -ees- ja perekonnanimi: 

............................................................................................................................................................ 

e – post: ………………………………………………………………………. telefoni nr: …………………………………………... 

Isa või seadusliku esindaja andmed: - ees- ja perekonnanimi:  

............................................................................................................................................................ 

e – post: ………………………………………………………………………. telefoni nr: …………………………………………... 

 

Luban kooli vastuvõtmisel avalikustada õpilase nime, fotosid ja õpilastöid kooli veebilehel, 

stendidel, kodulehel ja ajalehes.  JAH/EI 

 

 

Avalduse koostamise kuupäev:  

“...........” ....................................  20..… .a.                                   Allkiri: …………………………………………... 


