Valsts administrācijas skolai



PIETEIKUMS 
PAR MĀCĪBU PARVALDĪBAS SISTĒMAS 
IESTĀDES KOORDINATORA TIESĪBU PIEŠĶIRŠANU/ANULĒŠANU

	Informācija par iestādi, kura pieprasa lietotāja tiesību piešķiršanu/anulēšanu

	Nosaukums:
	Click or tap here to enter text.
	Adrese :
	Click or tap here to enter text.
	e-pasts:
	Click or tap here to enter text.
	Reģistrācijas nr.: 
	Click or tap here to enter text.
	Konta numurs (-i).*:
	Click or tap here to enter text.


	Informācija par lietotāju, kuram nepieciešams PIEŠĶIRT tiesības

	Vārds (-i), uzvārds:
	fhhgh
	Personas kods:
	Click or tap here to enter text.
	Tālrunis:
	Click or tap here to enter text.
	E-pasts:
	Click or tap here to enter text.
	
	

	Informācija par lietotāju, kuram nepieciešams ANULĒT tiesības

	Vārds (-i), uzvārds:
	Click or tap here to enter text.
	Personas kods:
	Click or tap here to enter text.
	Tālrunis:
	Click or tap here to enter text.
	E-pasts:
	Click or tap here to enter text.
	
	



	Iestādes vadītājs/
pilnvarotā persona
	Click or tap here to enter text.
	Click or tap here to enter text.
	
	      vārds, uzvārds un paraksts**
	     datums**






Piezīmes.
*norāda iestādes konta numuru (-s), kuri tiks izmantoti rēķina sagatavošanai maksas kursiem.
**Dokumenta rekvizītus “paraksts” un “datums” neaizpilda, ja elektroniskais dokuments sagatavots atbilstoši normatīvajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformēšanu.
