GRUPĖ ........
__________________________________________________________________________
                       (prašymą pateikusio mokinio tėvo (globėjo / rūpintojo) vardas, pavardė didžiosiomis raidėmis)

Tel. Nr.: +370 6__________________;  El. paštas: _____________________________________
__________________________________________________________________________
(faktinės ir deklaruotos gyvenamosios vietos adresas)        

Šiaulių dailės mokyklos direktoriui
Petrui Slonksniui

PRAŠYMAS PRIIMTI Į DAILĖS MOKYKLĄ

2025 m. _________________________ d.
Šiauliai

Prašau priimti mano sūnų / dukrą __________________________________________________,
                                                        (pabraukti)                                         (vardas, pavardė)
___________________, ______________________________________________________________________, 
    (vaiko gimimo data)                                                       (bendrojo lavinimo mokykla, klasė)
mokytis į dailės mokyklą pagal ____________ dailės ugdymo programą nuo 2025 m. ___________1 d.
Patvirtinu, kad pateikti duomenys yra teisingi ir esu tinkamai informuotas (-a) apie asmens duomenų tvarkymą.
Patvirtinu, kad esu susipažinęs (-usi) su Mokinių (vaikų) priėmimo į Šiaulių miesto savivaldybės mokyklas, vykdančias neformaliojo mokinių (vaikų) švietimo programas, tvarkos aprašu, patvirtintu Šiaulių miesto savivaldybės tarybos 2021 m. balandžio 1 d. sprendimu Nr. T-89 (aktuali redakcija).
Sutinku, kad mano vaiko asmens duomenys būtų gauti iš kitų institucijų ir valstybinių registrų.
Įsipareigoju domėtis vaiko lankomumu, pažangumu bei laiku mokėti mokesčius už neformalųjį ugdymą.
Esu informuotas (-a), kad už vaikų papildomą ugdymą dailės mokykloje mokesčio dydis yra:
· [bookmark: _Hlk131060429]mokantis pagal ankstyvojo dailės ugdymo programą – 7,00 Eur / mėn.;
· [bookmark: _Hlk130999867]mokantis pagal pradinio dailės ugdymo programą – 17,00 Eur / mėn.;
· mokantis pagal pagrindinio dailės ugdymo programą – 17,00 Eur / mėn.;
· mokantis pagal kryptingojo dailės ugdymo programą – 7,00 Eur / mėn.


Jūsų pageidavimai: _____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________


PRIDEDAMI DOKUMENTAI:
            Vaiko tapatybę patvirtinančio dokumento (gimimo liudijimo arba paso) kopija;
                Formalųjį švietimą papildančio ugdymo programos baigimo pažymėjimas, kuriame nurodomos įgytos kompetencijos;
    Pažyma apie mokymosi pasiekimus tam tikroje formalųjį švietimą papildančio ugdymo programos klasėje. 


Mokinio tėvas (globėjas / rūpintojas)           _______________            __________________________
                             (parašas)	         (vardas, pavardė)
