__________________________________________________________________
Tėvų (globėjų) vardas, pavardė


___________________________________________________________________
Adresas, telefonas



TĖVŲ SUTIKIMAS

2019-09-03




Sutinku, kad mano sūnus/dukra_____________________________________ 2019 – 2020 m. m.
dalyvautų „eTwinning“ programos projekte „Internetinė pradinuko laboratorija-2“. Sutinku, kad jo/jos
nuotraukos ir vaizdo įrašai, kuriuose užfiksuotos projekto veiklos, būtų viešinami projekto žurnale ir projekto puslapiuose.
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Vardas, pavardė, parašas
