Ventspils 6.vidusskolas direktorei
Z. Bitei

Vārds, uzvārds _______________________________
Deklarētā dzīvesvieta ______________________________________
Faktiskā dzīvesvieta _______________________________________
Tālr.numurs.  ________________
e-pasts ______________________________________

iesniegums

Lūdzu uzņemt manu meitu/dēlu ___________________________________________, 
						(vārds, uzvārds)

personas kods _________________________ Ventspils 6.vidusskolas 10. klasē,
vispārējās vidējās izglītības vispārizglītojošā virziena programma, programmas kods 31016011

Medijpratība un humanitārās zinības
Sports, veselība, valsts aizsardzība un drošība

Ziņas par izglītojamo:
Deklarētās dzīvesvietas adrese: ____________________________________________
Faktiskās dzīvesvietas adrese _____________________________________________
Tālr. numurs: __________________________
e-pasts: _______________________________
Skola, kurā iegūta pamatizglītība ___________________________________________


    Izglītojamais pieteicies vairākās izglītības iestādēs


Izvēlas apgūt otro  svešvalodu

           Vācu valoda
            Spāņu valoda
    
Izvēlas padziļināti apgūt ( atzīmēt 3 priekšmetus, no kuriem divos būs jākārto eksāmens):

Medijpratība un humanitārās zinības                  Sports, veselība, valsts aizsardzība un drošība

 Angļu valoda II				         Angļu valoda II
 Latviešu valoda un literatūra II		         Bioloģija II
 Vēsture un sociālās zinātnes II		         Matemātika II
 Programmēšana II				         Programmēšana II
                                                                                  Ģeogrāfija
							

Izvēlas specializētos kursus (atzīmēt 2-4 priekšmetus):
Uzturmācība un pirmā palīdzība                            Pedagoģiskās darbības pamati      
            Sporta menedžments                                              Publiskā uzstāšanās
Frisbijs                                                                    Psiholoģija

Pamatojoties uz Izglītības likuma 58.panta 2.punktu  “Vecāki (personas, kas realizē aizgādību) ir atbildīgi par to, lai bērns iegūtu obligāto izglītību, par sadarbību ar izglītības iestādi, tās pedagogiem un citām izglītības procesa īstenošanā iesaistītajām personām, kā arī ar pašvaldību bērna izglītības nodrošināšanas jautājumos. Vecāki (personas, kas realizē aizgādību), piesakot izglītojamo uzņemšanai izglītības iestādē, kā arī pēc apstākļu maiņas normatīvajos aktos noteiktajā apjomā un kārtībā rakstveidā informē izglītības iestādes vadītāju par bērna veselības stāvokli un citiem apstākļiem, kas var būtiski ietekmēt izglītības procesu un būt nozīmīgi tajā iesaistītajām personām”
Esmu informēts/a, ka Vecāki vai likumiskie pārstāvji ir atbildīgi par bērna obligāto izglītību, sadarbojas ar skolu un pašvaldību, lai nodrošinātu izglītību. Piesakot bērnu skolā, vecākam vai tā likumiskajam pārstāvim rakstveidā jāinformē skolas vadītāju par bērna veselību un citiem faktoriem, kas var ietekmēt izglītības procesu.


Piekrītu personas apliecinoša dokumenta kopijas iesniegšanai.
Personas datu pārzinis: Ventspils domes Izglītības pārvalde, adrese: Raiņa iela 10, Ventspils. Personas datu apstrādātājs: Ventspils 6.vidusskola. Datu apstrādes mērķis – iesnieguma izskatīšana. 
Personas datu apstrādes juridiskais pamats: Latvijas Republikas Iesnieguma likuma 3.panta otrā daļa, Ministru kabineta 2005.gada 18.oktobra noteikumi Nr. 779 “Noteikumi par vispārējās izglītības iestāžu pedagoģiskā procesa organizēšanai nepieciešamo obligāto dokumentāciju” 3.punkts.
Piekrītu, ka dati tiks reģistrēti Valsts izglītības informācijas sistēmā (VISS), lai nodrošinātu valsts, pašvaldību un izglītības iestāžu funkciju īstenošanu izglītības jomā.



Datums ______________                                   Paraksts ________________ (                                       )
