
         ДО 
ГОЛОВИ АБУДС 
вул. “Локомотив” №1 
м. Софiя, 1220, 
Болгарiя 
 

 
 
 

З А Я В А 
(для кандидатiв – фiзичних осіб) 

 
 

вiд ................................................................................................................................................. 

адреса: ......................................................................................................................................... 

тел: ........................................................................... 

Е-mail........................................................................ 

 

 

ШАНОВНИЙ ПАНЕ ГОЛОВО, 

 

Прошу прийняти мене членом Асоціації болгаро-української дружби та 
співробітництва. 
 
Я ознайомлений(а) зі Статутом Асоціації, її метою і Правилами діяльностi та порядку 
Асоціації и зобов'язуюсь їх виконувати. 
 
Даю свою згоду, щоб мої особисті  даннi оброблялись службовцями АБУДС в 
наступних випадках: для досягнення мети Асоціації, згідно Статуту, при умовах та 
порядку, передбачених Законом про захист особистих данних (ЗЗОД). При чому 
зберігаю за собою право на доступ, також вимагати вiд АБУДС скасування, поправки 
або припинення використання моїх особистих данних, оброблення яких не вiдповідає 
вимогам ЗЗОД. 
 
 
Додатки:  1. Автобіографія 
                  2. Мотиваційний лист 
                  3. Ιнформаційна карточка 
                  4. Копія особистого документу 
 
 
 
 
 
Дата:............................     З повагою:..................... 
.....................................       /підпис/ 


