    Ludzas novada Bērnu un jauniešu centra
direktoram Natālijai Losānei 

_____________________________________
(vārds,  uzvārds)

______________________________________
(dzīvesvietas adrese)
IESNIEGUMS
	
Lūdzu uzņemt mani	
                                                                                         ( vārds, uzvārds)

Ludzas novada BJC interešu izglītības programmā 	
	

INFORMĀCIJA:
Personas kods _______________________________, dzimšanas datums: 		
Telefona Nr.	
E-pasta adrese	
Izglītības iestādes nosaukums	
Klase / grupa	







Ar Ludzas novada Bērnu un jauniešu centra  (turpmāk BJC) iekšējās kārtības noteikumiem iepazinos.

Ar savu parakstu apliecinu, ka:
1. Piekrītu / nepiekrītu personas datu apstrādei un izmantošanai  BJC vajadzībām;
2. Piekrītu / nepiekrītu, ka Ludzas novada BJC bez īpašas saskaņošanas var fiksēt fotogrāfijās un video, publicēt BJC mājas lapā un sociālajos kontos, izmantot iestādes reklāmmateriālos, ar mākslas konkursiem saistītos drukas darbos, pārraidīt plašsaziņas līdzekļos neierobežotā apjomā un laika periodā Latvijā un ārpus tās robežām nodarbību laikā jebkuru manis veidoto radošo darbu vai atsevišķas tā daļas, norādot autoru.

											
	(paraksts)							(vārds, uzvārds)

20       . gada	  .			






