Mālpils vidusskolas direktorei J. Caunei

__________________________________________
                                                         (vārds, uzvārds)  



IESNIEGUMS 

Lūdzu uzņemt mani ____________________________________________________
			                                                 (skolēna vārds, uzvārds)
personas kods ___________-__________Mālpils vidusskolas vispārējās vidējās izglītības programmas (kods 31016014) _____ .klasē 
ar _____. gada ____.___________.

Izglītības iestāde, kur mācījās līdz atnākšanai uz Mālpils vidusskolu: _________________________________________________


Padziļināto kursu komplekts:
	Humanitārās zinātnes

	

	· Angļu valoda II (C1)
Latviešu valoda un literatūra II
Vēsture II

	



Specializētie kursi (skolēns izvēlas vismaz 1 kursu):
	· Uzņēmējdarbības pamati
· Psiholoģija




Iepazinos ar sekojošiem Mālpils vidusskolas dokumentiem:
1. Mālpils vidusskolas Nolikums.
2. Mālpils vidusskolas iekšējās kārtības noteikumi.
3. Mālpils vidusskolas apstiprinātais izglītības programmas mācību priekšmetu (kursu) un stundu plāns vienam un trim mācību gadiem.
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Informācija datu apstrādei (Valsts izglītības informācijas sistēmā)
Dati tiks apstrādāti atbilstoši Fizisko personu datu aizsardzības likuma prasībām

Ziņas par izglītojamo ___________________________________ 
                                                            (vārds, uzvārds)
Tālrunis ________________________
E-pasts _________________________
Dzimšanas apliecības, ID kartes vai pases Nr.___________________________
Izdošanas datums_________________________________
Izdevējiestāde ________________________________________________________
Deklarētā dzīves vieta (bērna) 
 ___________________________________________________________________
Faktiskā dzīves vieta (bērna) (ja atšķiras no deklarētās adreses)
____________________________________________________________________


Par personas datu izmantošanu
     Piekrītu, ka mani un mana bērna personas dati tiek izmantoti apstrādei Mālpils vidusskolas  vajadzībām:
· vārds, uzvārds, personas kods, pases un dzimšanas apliecības dati, deklarētās un faktiskās dzīves vietas adrese, saziņas iespējas (tālruņa numurs, e-pasta adrese) – lietvedībā
· augums, vecums, slimību diagnoze – medicīnas kabinetā
     Nepieciešamības gadījumā dati var tik izmantoti, lai informētu sporta spēļu organizatorus. 
     Pārstāvot skolas intereses, bērna fotogrāfija var tikt izmantota skolas iekšējām vajadzībām, publicēšanai masu informācijas un saziņas līdzekļos.
Jūsu iesniegtos personas datus apstrādās pārzinis Siguldas novada pašvaldība, reģistrācijas Nr. 90000048152, juridiskā adrese – Pils iela 16, Sigulda, Siguldas novads.  Datu apstrādes mērķis: iesnieguma izskatīšana, pamatojums – izglītojamā uzņemšana izglītības iestādē. Dati tiks glabāti tik ilgi, cik ir noteikts normatīvajos aktos, atsevišķa informācija var tikt glabāta pastāvīgi Papildus informāciju par minēto personas datu apstrādi var iegūt Siguldas novada pašvaldības tīmekļa vietnes www.sigulda.lv sadaļā Pašvaldība/Privātuma politika, iepazīstoties ar Siguldas novada pašvaldības iekšējiem noteikumiem “Par Siguldas novada pašvaldības personas datu apstrādes privātuma politiku” vai klātienē Siguldas novada pašvaldības klientu apkalpošanas vietās.


Mālpilī,  _____. gada  _________________	  



_____________________________________                    
                                                                                                                (vecāka/ likumiskā pārstāvja paraksts, atšifrējums)
