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ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА СЪГЛАСИЕ

 От………………………………………………………………………………...

                       /трите имена по документ за самоличност/

 ЕГН:………………………..

      На основание чл.4 от Закона за защита на личните данни, във връзка с участието ми в Проект „Патронажна грижа за възрастни хора и лица с увреждания в Община Угърчин“ BG05M90PO001-2.101-0109, предоставям личните си дани и давам изричното си писменно съгласие да бъдат ползвани от Екипа за управление на проекта във връзка със и само за нуждите на изпълнението на проекта. 

Дата…………………….                                         Декларатор:…………………….

                                                                                                           (подпис)

„Патронажна грижа за възрастни хора и лица с увреждания в Община Угърчин“ BG05M90PO001-2.101-0109
Процедура за директно предоставяне на безвъзмездна финансова помощ BG05M90PO001-2.101  “Патронажна грижа за възрастни хора и лица с увреждания – Компонент 3”
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