ЦЕНТЪР ЗА ПОДКРЕПА ЗА ЛИЧНОСТНО РАЗВИТИЕ    СТАРА ЗАГОРА – 
ул.”Захарий Княжески” 71 ет.3 тел. 629062 e mail  tsnki_sz@abv.bg

Вх.№........../......2020 г.
З А Я В Л Е Н И Е
От..................................................................................................................................................
/трите имена на детето/младежа/
Адрес.....................................................................................тел. за контакт............................. 
Учебно заведение...................................................................
дата на раждане...........................клас..................ЕГН.............................................................
Желая да се запиша за учебната 2020/2021 година в .......................................................................................................................................................
/наименование на избраната форма/
С ръководител.............................................................................................................................
Родител........................................................................................................................................
/трите имена/
Пощенски адрес...........................................................Тел. ...............................e mail.............
Като родител на непълнолетно лице декларирам:  Запознат/а съм с правилата за записване и графиците на работа на школите на ЦПЛР Стара Загора  и поемам ангажимента да осигурявам редовно присъствието му в работата на формата. Информиран/а/ съм, че всички предоставени данни са лични по смисъла на ЗЗЛД и като такива попадат под специален режим на защита. Известна ми е отговорността, която нося за посочване на неверни данни съгласно чл.313 от Наказателния кодекс. Съгласявам се, детето ми да бъде снимано в изяви и събития на ЦПЛР с цел популяризиране на неговите и на центъра постижения и изяви. Снимките, видеата и материалите могат да бъдат публикувани в сайта на Община Стара Загора, страницата на центъра във Фейсбук и други информационни издaния. Давам своето съгласие за участието му в конкурси, фестивали, участия и пътувания от общински, национален и международен характер. 
Дата..................                                       Подпис на детето/младежа..............................
Гр.Стара Загора                                      Подпис на родителя.........................................



ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ И ЗДРАВЕН СТАТУС НА ДЕТЕТО

от ………………………………………………………………………………………………………..,
(три имена на родителя/настойника)
адрес:…………….……………………………………………………………, тел.:………………......,

законен родител/настойник на

..................................................................................................................................................................
/трите имена на детето/младежа/ 

Училище................................................................................................................, години.....................

Декларирам, че желая синът ми/дъщеря ми да бъде включен/а в постоянна организационно педагогическа форма към ЦПЛР-Стара Загора за учебната 2020/2021 г. и да участва в присъствени занимания по ……………………………….…. към ЦПЛР - Стара Загора, при условията COVID-19 в страната. 
Декларирам, че детето ми не е било в контакт със заразно болни, няма признаци на заразна болест или положителен резултат за COVID-19, както и че не е поставено под карантина за COVID-19. Задължавам се да осигуря на детето си лични предпазни средства /предпазна маска за лице, по желание личен дезинфектант за ръце/. Запознат/а съм с Насоките за работа на ЦПЛР през учебната 2020/21 г. в условията на COVID -19  и съм солидарно отговорен/а за спазването на правилата на работа в институцията. При проявени симптоми на заболяване ще предупредя ръководството и ще преустановя участието на детето във формата.

Дата:............................... 					Декларатор:....................................................
                                                                                                                                   (подпис)

