Toila  Vallavalitsusele koolisõidu toetuse  AVALDUS
Taotleja nimi:__________________________________________________________
Isikukood:____________________________________________________________
Elukoht:______________________________________________________________
Telefon:______________________________________________________________
Arvelduskonto number:_________________________________________________
Palun hüvitada õppetöö perioodil kooli ja tagasi ostetud sõidupiletite maksumus ________________________________________________________________eurot
Õpilase nimi:__________________________________________________________
Õppeasutuse nimi ja klass:_______________________________________________
Lisa: süstematiseeritud sõidupiletid
Toetuse määramise otsust soovin saada (vali üks):
☐ e-postiga    ☐ postiga lihtkirjana  ☐  pangakontole üle kandmisega olen teavitatud
Olen teadlik ja nõus, et esitatud andmete õigsust kontrollitakse ning neid töödeldakse, teadlikult valeandmete esitamisel või on jäetud teatamata andmete muutumisest, on Toila Vallavalitsusel õigus taotlust mitte rahuldada.

                                     „____“______________20_______     a
(taotleja allkiri)
(taotluse esitamise kuupäev) 
