Учебен център „Дедал“
Школа по математика „Недиана“
Англоезична школа "Антонови“
гр. Търговище
ЗАЯВЛЕНИЕ
От.................................................................................................................................................
Уч-к от ............................... клас на .............................................................................    уч-ще
Адрес: ул.  ............................................................. №...........................бл.....................вх..........ап........
Дом. Тел. .................................  GSM  ...................................................................

Заявявам, че желая да бъда записан за учебната 2017/2018  г. в курсове по:
	1/............................................................................................
[bookmark: _GoBack]	2/............................................................................................
	3/............................................................................................
Родител:................................................................................................................................................
Месторабота ...................................................................................  GSM ...........................................
Като родител/настойник на сина ми /дъщеря ми, съм /не съм съгласен същият/същата да бъде сниман/а във видео- или фото-  формат във връзка с участието му/ѝ в дейностите в Учебен център „Дедал“ – гр. Търговище.
Съгласен съм/не съм съгласен заснетите изображения да бъдат свободно публикувани в сайта на центъраwww.dedal.ucoz.com, с цел популяризиране дейността на учебния център.

Запознат съм и приемам правилника за вътрешния ред на учебния център!

Ученик:...........................
                                                                                                                                                            /подпис/

Родител:...........................
                                                                                                                                                            /подпис/

Платена такса от 20 лв за записване: ..................................
                                        /подпис/
Дата:........................                                                                                            гр. Търговище
