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Progimnazijos pamokų / ugdymo dienų lankomumo apskaitos tvarkos aprašo
4 priedas 


________________________________________________________________________________
(Tėvo (globėjo, rūpintojo) vardas ir pavardė)

________________________________________________________________________________
(Gyvenamoji vieta)

________________________________________________________________________________
(Telefono numeris)


Druskininkų savivaldybės 
Viečiūnų progimnazijos 
Direktoriui
[bookmark: _GoBack]
PRAŠYMAS
DĖL NELANKYTŲ DIENŲ PATEISINIMO

20 _ m. ____________________ d.
Viečiūnai

Prašau pateisinti mano sūnaus/dukros/globotinio(ės) ______________________________, 
            						  (Vaiko vardas ir pavardė)
lankančio(ios) ikimokyklinio / priešmokyklinio ugdymo grupę _____________________________, 
                                                                                  		        (Grupės pavadinimas)
nelankytas dienas nuo 20 ___ m. ___________________ d. iki 20 __ m. ___________________ d. dėl:
· ligos (nesikreipiant į gydymo įstaigą);
· ligos (pateikiant apsilankymo gydymo įstaigoje pateisinantį dokumentą, kuriame būtų nurodyta tik apsilankymo data); 
· kasmetinių/nemokamų atostogų (iš darbovietės pateikiant atostogų suteikimą patvirtinantį dokumentą); 
· papildomos poilsio dienos (iš darbovietės pateikiant papildomos poilsio dienos suteikimą patvirtinantį dokumentą);
· nelaimės šeimoje (ne ilgiau kaip 3 dienos);
· vasaros metu (birželio – rugpjūčio mėn., ne mažiau kaip 14 dienų).


__________________________
(Parašas)


* Sutinku, kad prie prašymo pateikti dokumentai būtų naudojami atlyginimo už vaiko išlaikymą dydžiui apskaičiuoti   
__________________________
                                                                                       (Parašas)

* Nesutikus leisti naudoti prie prašymo pateiktus dokumentus atlyginimo už vaiko išlaikymą dydis nebus mažinamas.
