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AVALDUS

Palun minu laps,   _________________________________________vastu võtta

                                                               (lapse ees-ja perekonnanimi trükitähtedega)

Võimlemisklubi Janika Tallinn noorliikmeks.

Lapse andmed










Sünniaeg (kuupäev, kuu, aasta)

__________________________



Isikukood



_____________________________


Aadress (elanikeregistrisse kandmise järgi)
______________________________________________













                                                         
Lapse telefon (olemasolul)    







Kodune telefon

___________________________________


Kool või lasteaed__(klass,rühm)__________________________________
Ema





Isa






Nimi





Nimi



__


Töökoht ja telef



Töökoht ja telef




Amet





Amet






Mobiil





Mobiil






e-mail





e-mail






Kuupäev




Allkiri






