                                                                                             ДЕКЛАРАЦИЯ
Долуподписаните.....................................................................................................................................................
и ...............................................................................................................................................................................

Родители на .......................................................................................от група..........................................................

Дом адрес:................................................................................................................................................................... 
Месторабота на майката................................................................................GSM...................................................

Месторабота на бащата..................................................................................GSM…..............................................

ДЕКЛАРИРАМЕ, че детето ни ще бъде водено и взимано  от детска градина от пълнолетни лица, както следва:

	Трите имена 
	Дата на раждане
	родство

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Забележка:.............................................................................................................................................................

Тел. на близки, които биха се погрижили за детето при нужда:........................................................................
.................................................................................................................................................................................
      Съгласно чл.209 и чл.210 от ЗПУО и чл.53 от Правилника на ДГ№116 „Мусала“,  предоставяме следните имейли  за комуникация чрез електронния дневник:
 еmail на майка...................……....…...…......................….….…
еmail на баща......................…………...........……………………...
Личен лекар на детето( име и телефон)................................................................................................................ 
   Декларираме, че сме...................................................да се побликуват снимки на нашето дете в групата, 
                                          съгласни/ несъгласни

както и видеоматериали от дейността и участието му в различните проекти на детската градина.

Дата:                                             Подписи на двамата родители:                       1 ................................        

                                                                                                                                  2.....................................

