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Институт на дипломираните експерт-счетоводители в България

До

Института на дипломираните

експерт-счетоводители в България
З А Я В Л Е Н И Е за полагане на изпит по чл. 14 от ЗНФО
От..............................................................................................................................................................
ЕГН...........................................................................................................................................................
адрес: гр./с................................................................................................................................................
телефон:....………..........................мобилен телефон:...........................................................................
e-mail: ...................................................................................................................................................... 

І. Заявявам, че желая да положа изпит по: 
1/ ............................................................................................. на /дата/...................................
2/.............................................................................................. на /дата/...................................
3/.............................................................................................  на /дата/...................................
4/ ……………………………………………………............. на /дата/...................................

5/ ............................................................................................. на /дата/...................................


Приложение:  документ за платена такса. 

Дата:...............................
гр. София                                                                           Подпис:

Декларация лични данни:
Съгласен/на съм ИДЕС да съхранява и обработва личните ми данни, съгласно изискванията  на Закона за защита на личните данни.
Запознат/а съм с:
· целта и средствата на обработка на личните ми данни;

· доброволния характер на предоставянето на данните;

· правото на достъп и на коригиране на събраните данни.
С настоящата декларация декларирам съгласие за съхранение и обработка на личните ми данни при спазване на разпоредбите на Закона за защита на личните данни.

Дата:…................
гр. София                                                                        Подпис:
