
 
 
 
 
 

ДО ДЕТСКИ УЧЕБЕН И АРТ ЦЕНТЪР OreHHerO 

МОЛБА-ДЕКЛАРАЦИЯ 
от 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

\име, фамилия, свързаност с детето\ 
 

Телефон за връзка........................................, e-mail............................................................... 

 
УВАЖАЕМА ГОСПОЖО УПРАВИТЕЛ, 
 
Желая детето ми……………………………………………………………………………………………………………………………………… 
да посещава учебна занималня 2018-2019 на Детски учебен и арт център OREHHERO на база: 

□ Ден □ Седмица  □ Месец  Дата на започване: ……………………………………. 

 
Детето ми ще бъде довеждано и съответно прибирано от: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

\име, фамилия, свързаност с детето\ 
 

Декларирам, че: 
1. Приемам Общите условия на Центъра и се задължавам да ги спазвам. 
2. Приемам да заплащам дължимите такси, в уточнения размер в началото на периода, за 

който ще използвам услугите на OreHHerO. 
3. Приемам, че отстъпката от месечната такса е валидна при ангажимент за заплащане на 

пълна месечна такса през цялата учебна година. 
 
OreHHerO работи със сертифициран доставчик на храна, който подготвят седмично меню, 
съобразено с изискванията за възрастта и предпочитанията на децата. 
Храната се заплаща допълнително в края на всяка изминала седмица. 
 
Моля, отбележете Вашето желание детето Ви да се храни в Центъра. 

□ Желая □ Не желая 

 
 
По време на учебните ни занятия и заниманията в Центъра правим снимки и събираме мисли на 
децата, с които съхраняваме специалните моменти, които споделяме. 
 
Моля, отбележете Вашето съгласие/несъгласие детето Ви да бъде снимано: 

□ Разрешавам □ Не разрешавам 

 
 

 
 



 
 
 
ИНФОРМАЦИОННА КАРТА 

 
 

Данни за детето  
Трите имена на детето  

Дата на раждане  
Място на раждане  

Училище  
Клас  

Изучаван език  
Извънкласни занимания  

Интереси на детето  
  

 

 Родители  
Трите имена на майката  

Телефон/E-Mail  
Трите имена на бащата  

Телефон/E-Mail  
Кой ще води/взема детето  

  
 

Здравен статус  
Личен лекар (име/ тел.)  

Лекарствени алергии  
Хранителни алергии  

Взема ли детето 
лекарства? 

 
Скорошни травми  

Физиологични особености 
на детето, ако има такива 

 
Предпочитани храни  

  
 
Забележка: Информацията, която ни се предоставя е строго поверителна и ще служи само за по-доброто обгрижване и 
обучение на Вашето дете. В противен случай  Детски учебен и арт център OreHHerO носи наказателна отговорност по 
Закона за защита на личните данни. 
 
 
дата……………………………………                                                                              подпис 
София                                                                                            \.........................\ 
 
 
 
 
 


