
Sadala Kooli direktor      
………………………. 

          (kuupäev) 
 
AVALDUS 
 
Palun minu poeg/tütar võtta vastu Sadala Kooli …….. klassi õpilaste nimekirja alates  
 
……………………………. 
 
Andmed sisseastuja kohta: 
 
Õpilase nimi:…………………………………………. 

Isikukood: ……………………………………………. 

Elukoht:………………………………………………. 

 

Andmed vanemate (seaduslike esindajate) kohta: 

Ema 

Nimi:……………………………………… 

Elukoht:………………………………… 

Kontakttelefon:…………………………… 

e-post:……… …………………….. 

Isa 

Nimi:……………………………………. 

Elukoht:………………………………… 

Kontakttelefon:…………………………… 

e-post:…………… …………………… 

 

Avaldusele on lisatud (lisatud dokumendi taga olevasse ruudukesse teha rist): 
1. Sisseastuja isikut tõendava dokumendi ärakiri □    
2. Avalduse esitaja isikut tõendava dokumendi ärakiri □ 
3. Tervisekaart (juhul kui perearst ei ole Torma Ambulatoorium OÜ-s)  □ 
4. Ametlikult kinnitatud väljavõte õpilasraamatust □ 
5. Klassitunnistus või õpinguraamat   □ 
6. Hinneteleht          □ 
7. Koolivalmiduskaart 1.klassi astumise korral  □ 
 
 
 
…………………………………….   /nimi ja allkiri/ 
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