KIILI VALLAVALITSUSELE
AVALDUS

Lapsevanema nimi, isikukood:

Elukoht rahvastikuregistris:

Kontakttelefon, e-posti aadress:

Opilase ees- ja perekonnanimi:

Isikukood:

Klass:

Palun viljastada Opilase sdidukaart kiilast

Kiili Glimnaasiumisse ja koju sditmiseks véikebussiga.

Kuupéev:

(voimalusel palume taotlus esitada digitaalselt allkirjastatuna aadressile info@kiilivald.ee)
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