
ДО 

ДИРЕКТОРА 

НА ……......................... 

/училището, в което ученикът учи/ 

ГР./С. ………………… 

 

 

ДЕКЛАРАЦИЯ 

 

 

Долуподписаният/ата  

............................................................................................................................................................ 

     /име, презиме, фамилия на декларатора/ 

родител/настойник на  

……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

/име, презиме, фамилия на ученика/ 

 

 

 

Декларирам, че давам своето информирано съгласие за следното: 

Синът ми/дъщеря ми да бъде сниман/а във фото- и видео-материали, които да бъдат публикувани 

с рекламни и информационни цели, свързани с организирания от Съюза на химиците в България, 

Факултета по химия и фармация към СУ “Св. Климент Охридски“, Федерацията на научно-

техническите съюзи и РУО–София-град, Национален ученически конкурс „Празник на химията“, 

който ще бъде проведен в периода 25-27 април 2025 г.  

 

 

 

 

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

/подпис/ 


