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                                                                                                    Образец № 1

  МЕСТНА КОМИСИЯ ЗА БОРБА С  ПРОТИВООБЩЕСТВЕНИТЕ
ПРОЯВИ НА МАЛОЛЕТНИТЕ И НЕПЪЛНОЛЕТНИТЕ
ПРИ ОБЩИНА ВЪРШЕЦ


[bookmark: _GoBack]   ДО
   Г-Н ПЕТЪР СТЕФАНОВ
   ПРЕДСЕДАТЕЛ 
   НА МКБППМН 
   ПРИ ОБЩИНА ВЪРШЕЦ
   ГР.ВЪРШЕЦ 3540
   БУЛ.“БЪЛГАРИЯ“ № 10


З А Я В Л Е Н И Е
от ………………………………………………………. 
с постоянен адрес: гр./с. ……………………, община ……………….., област …………………
ул.“……………………………………………………….“ № ……, …………..



	УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН СТЕФАНОВ,

            Моля, да бъда допуснат/а до участие в процедура за подбор на обществени възпитатели към Местната комисия за борба с противообществените прояви на малолетните и непълнолетните при община Вършец, обявена с Ваша заповед № 10/15.10.2025 г. 
             Смятам, че заявлението ми ще бъде уважено.

             Прилагам следните документи:

1. Автобиография (CV);    
2. Мотивационно писмо;
3. Копие от диплома за завършено висше образование;
4. Декларация (по образец); 
5. Декларация съгласие за обработване на лични данни (по образец); 





            Дата: …………………. г.                                     С УВАЖЕНИЕ: ………………..
                                                                                                                                /подпис/

            гр.Вършец                                                      ………………………………………………………
                                                                                                           /изписват се саморъчно трите имена/
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