До Директора на
Център за подкрепа на

личностното развитие-

Бургас
ЗАЯВЛЕНИЕ ЗА ОБУЧЕНИЕ В ЛЯТНА ШКОЛА ПО ИЗОБРАЗИТЕЛНО ИЗКУСТВО
Долуподписаният родител:..............................................................................................................................................................................................
(трите имена на родителя/ настойника)

Заявявам, че съм СЪГЛАСЕН синът ми/ дъщеря ми.....................................................................................................................................................
                                                                                                (трите имена на ученика)      
с ЕГН:..........................................................., възраст:................................., телефон за контакт с родителя:.............................................................
адрес на ученика/ чката:..................................................................................................................................................................................................
да се обучава в Лятна школа по изобразително изкуство -2021 г. към ЦПЛР – Бургас, 
с ръководител ...................................................................................................................................................................................................................
Декларирам, че доброволно предоставям на Център за подкрепа на личностното развитие -  Бургас личните данни в настоящото Заявление по смисъла на Закона за защита на личните данни, Регламент (ЕС) 2016/ 679 на Европейския парламент и на Съвета от 27.04.2016 г. и Закон за закрила на детето и в съответсвие с Вътрешните правила на Център за подкрепа на личностното развитие -  Бургас. 
Личните данни в това Заявление се събират и обработват само и единствено за целите на горепосочената школа. Всички права относно събиране, съхранение и обработка на личните данни, изискуеми в настоящото Заявление, могат да бъдат реализирани по реда на Закона за защита на личните данни и Регламент (ЕС) 2016/ 679 на Европейския парламент и на Съвета от 27.04.2016 г., на адрес: гр. Бургас, ул. ,,Райна Княгиня” № 11 или на e-mail: odk_bourgas@abv.bg или cplr_burgas@abv.bg.
Уведомен/ а съм, че при отказ да предоставя личните данни, изискуеми в това Заявление, няма да бъде възможно синът ми/ дъщеря ми ми да участва в горепосочената лятна школа. 
Дата....................................                                                                  Подпис на родителя/ настойника........................................                                                      
