Saņemts _____.______.20___.
Reģistrācijas Nr. 2.1-1/__________
Ogres novada Sociālā dienesta

 Ogres sociālajam centram
Upes prospektā 16, Ogrē
Bērna likumiskā pārstāvja vārds, uzvārds    _________________________________________

Personas kods     _____________________- ________________________

Izglītojamā deklarētā adrese, durvju kods __________________________________________

Izglītojamā faktiskā adrese (ja atšķiras) __________________________________________
Tālrunis               ____________________________________________________
Iesniegums

2020. gada ____.________________

Lūdzu nodrošināt brīvpusdienas manai meitai/ dēlam ___________________________ 








          (vārds)

_______________________, sakarā ar to, ka bērns atrodas pašizolācijā vai karantīnā. 

       (uzvārds)

Bērns mācās: ________________________________, _______________



(izglītības iestādes nosaukums)                         (klase)
___________________________

                                                                                                         (iesniedzēja paraksts)
