
Saku Vallavalitsusele 
 

ees- ja perekonnanimi___________________________________________________ 

isikukood________________________elukoht______________________________ 

telefon__________________________ 

 
Avaldus kooli toiduraha ja lasteaia 
toiduraha ning kohatasu katmiseks 

 
 
Palun võimaldada minu lapse/laste kooli toiduraha  
 
 või lasteaia toiduraha    ning kohatasu   katmiseks toetust. 
(taotletav toetus märkida ristiga). 
 
Lapse nimi   isikukood   õppeasutus/lasteaed 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
 
 
Perekonna suurus on ____________liiget. Perekonna sissetulek (netotöötasu, pension, 
elatisraha)  ühe pereliikme kohta on _____________krooni (ei sisalda riiklikku 
lastetoetust). 
Avaldusele on lisatud sissetulekut tõendavad dokumendid või koopia töötu kaardist.  
Kohustun teatama avalduses esitatud andmete muutusest. 
Kinnitan avalduses esitatud andmete õigsust: 

Kuupäev:_________________________ Allkiri/__________________________ 

 

(täidab vallavalitsuse ametnik) 

Rahvastikuregistrijärgsed andmed  Anda toetust ____________protsenti 
    
vastavad avalduses märgitule 
 
kuupäev ___________allkiri__________ kuupäev ___________allkiri_______ 
sotsiaalhoolekande spetsialist   sotsiaalhoolekandeteenistuse juht 
 


