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ЗАЯВЛЕНИЕ ЗА УЧАСТИЕ В КУРС ЗА ПРОФЕСИОНАЛНО ОБУЧЕНИЕ
До
Ръководството на Център за професионално обучение „СПИ“
ЕИК: 175743225 
гр. София

От:
Име, презиме, фамилия: .....................................................
ЕГН: ...............................................................
Адрес: ............................................................
Роден/а в гр./с.: ……………………………...
Телефон: ......................................................
Имейл: ...........................................................

Уважаеми/а г-н/г-жо,

Желая да бъда записан/а за участие в професионален курс по:
част от професия "Охранител", спец. "Физическа охрана на обекти" 

Курсът се организира от Център за професионално обучение „СПИ“, лицензиран от НАПОО.

Декларирам, че съм запознат/а с условията за участие, изискванията към обучаемите, както и с необходимостта от предоставяне на лични данни съгласно Регламент (ЕС) 2016/679 (GDPR) с цел издаване на удостоверение и вписване в системата на НАПОО.

Настоящото заявление подавам доброволно и с ясното съзнание, че предоставената информация е вярна.

Дата: .........................
Подпис: ...........................................

Инструкции:
✅ Моля, попълнете полетата четливо.
✅ След попълване, запазете файла с име: Заявление_Курс_Име_Фамилия_Дата.docx
✅ Изпратете го на: [посочения от ЦПО имейл]
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