[image: ]   СТОЛИЧНА ОБЩИНА - РАЙОН “НАДЕЖДА” [image: ]
         гр.София 1220, ул. „Осми март ” № 6, тел. 495-17-99, факс 02/837-64-65
www.so-nadejda.com; e-mail: info@so-nadejda.com

МЕСТНА КОМИСИЯ ЗА БОРБА СРЕЩУ ПРОТИВООБЩЕСТВЕНИТЕ ПРОЯВИ НА МАЛОЛЕТНИТЕ И НЕПЪЛНОЛЕТНИТЕ 

Д Е К Л А Р А Ц И Я

Долуподписаният/долуподписаната:………………………………………………………..., 

ЕГН:…………………

Д Е К Л А Р И Р А М, Ч Е:

Съм съгласен/съгласна МКБППМН СО – район „Надежда“ да съхранява и обработва личните ми данни при спазване на Закона за защита на личните данни, които предоставям на комисията във връзка с депозирано от мен заявление за участие в обявена процедура по подбор на обществени възпитатели за дейността на Местната комисия за борба срещу противообществените прояви на малолетни и непълнолетни - СО - район „Надежда”.

Известна ми е наказателната отговорност за невярно декларирани данни по чл. 313 от НК на Република България.
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Дата: ……………                                             ДЕКЛАРАТОР: ……………………………..
гр. София                                                                                                             
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