
 
 

Tallinna Mahtra Põhikooli direktorile 
 

 

 

AVALDUS 

 

 

 

(lapsevanema ees- ja perekonnanimi) 

 

 

(kodune aadress) 

 

 

(telefon, e-mail) 

 

 

      

 

Palun võtta minu laps  

 (ees- ja perekonnanimi) 

  

klass  

  

täiendavate õppetöö rühma  

/ pikapäevarühma alates  

 (kuupäev) 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

Kuupäev   Allkiri  
 

 


