
Avaldus 1. klassi astujale  Dir.kk nr, kuupäev…2-1/............................

Õpilasraamatu nr: ………..................... 

Palun minu poeg / tütar__________________________________________________________________________ 

(nimi kirjutada trükitähtedega) 

vastu võtta Teie kooli 1. klassi. 

Lapse haridustee: _____________________________________________ õppekeel:____________________ 

    (kodune, lasteaia või huviringi nimi) 

Laps käis eelkoolis: 

 Tallinna Läänemere Gümnaasiumis 

 muu kooli eelkoolis         

 ei käinud eelkoolis 

ISIKUANDMED 

Lapse isikukood: 

Vanus 1. oktoobriks: ________Sünnikoht: __________________Emakeel:___________________ 

Rahvastikuregistri järgne elukoht: ____________________________________________________ 

Tegelik elukoht: __________________________________________________________________ 

Isa nimi: _______________________________________________________________________________________ 

Kontakttelefon: _____________________________ e-posti aadress: _________________________________________ 

Ema nimi: _____________________________________________________________________________________ 

Kontakttelefon:______________________________ e-postiaadress: _________________________________________ 

Õiguslik esindaja nimi: _______________________________________________________________________ 

Kontakttelefon: _____________________________e-posti aadress: _________________________________________ 

Lisainfo: ________________________________________________________________________________ 

õed/vennad õpivad: (õpilase nimi ja klass) 

Lapsevanema kommentaar:_________________________________________________________________ 

   (soov ei kohusta kooli võtta lapsevanema arvamuse arvesse) 

     Kinnitan, et minu poolt esitatud andmed on õiged ja annan nõusoleku avalduses märgitud andmete kooli 

     siseseks kasutamiseks. 

     Kohustun tutvuma Tallinna Läänemere Gümnaasiumi kodukorraga.   

Avalduse esitaja ees- ja perekonnanimi:__________________________________________________ 

Allkiri: __________________________________Kuupäev:_____________________________________ 

Avaldusele on lisatud:  

1. Lapse sünnitunnistus.

2. Lapsevanema või lapse seadusliku esindaja isikut tõendav dokument.

3. Lasteaias käiva lapse puhul koolivalmiduskaart (lasteaiast saadud) või lapse puhul, kes 1. oktoobriks käesolevaks

aastaks  ei saa seitsmeaastaseks ning lasteaias pole käinud, koolivalmiduse hinnang. (saadud nõustamiskomisjonilt).

4. Nõustamiskomisjoni, Tallinna õppenõustamiskeskuse või muude spetsialistide otsused ja hinnangud selle olemas

5. Digifoto õpilaspileti jaoks.

Tallinna Läänemere Gümnaasiumi direktorile
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Nõusolek isikuandmete töötlemiseks 

Nõusolekut isikuandmete töötlemiseks küsitakse õpilase nime, pildi ja õpilastööde avalikustamiseks 

kooli kodulehel ja kooli sotsiaalmeedia kanalis (nt Facebook). Isikuandmete töötlemise eesmärgiks 

on koolielu kajastamine. Isikuandmete töötlemise eest vastutav töötleja on Tallinna Läänemere 

Gümnaasium (Vormsi 3, 13913 Tallinn, telefon: 675 0581 laanemere@laanemere.tln.edu.ee). Isikul 

on õigus nõusolek igal ajal tagasi võtta. Nõusoleku tagasi võtmiseks tuleb esitada avaldus 

vastutavale töötlejale. 

Annan nõusoleku 

järgmistes kohtades      

□ õpilase nime avalikustamiseks

□ õpilase pildistamiseks

□ õpilase pildi avalikustamiseks

□ õpilase töö avalikustamiseks

□ õpilase filmimine haridusasutuses hariduslikel eesmärkidel 

□ veebilehel/facebookis

Kuupäev:Allkiri: ________________________________ _______________________________________
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