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Lūdzu izsniegt □ pagarināt □ licenci 
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Licenci vēlos saņemt:
□ elektroniski parakstītu e-pastā 
□ klātienē, Izglītības nodaļā, Katoļu ielā 3, Bauska
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	Reģistrācijas numurs  
	

	Juridiskā adrese  
	

	Programmas īstenošanas vieta
	

	Kontaktpersona (pilnvarotā persona)
	

	Tālruņa Nr.   
	

	E-pasta adrese   
	


Esmu informēts(-a), ka šajā iesniegumā ietvertie personas dati ir nepieciešami un tie tiks izmantoti, lai nodrošinātu iesniegumā pieprasītā pakalpojuma sniegšanu atbilstoši normatīvo aktu prasībām un noteikumiem. Ar informāciju par manām kā datu subjekta tiesībām un citu informāciju par personas datu apstrādi var iepazīties Bauskas novada pašvaldības privātuma politikā, kas ir pieejama Valsts un pašvaldības vienotajā klientu apkalpošanas centrā (Uzvara ielā 1, Bauskā, Bauskas novadā) un interneta vietnē www.bauska.lv sadaļā "Privātuma politika".
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