
Приложение № 3 

ОБРАЗЕЦ НА СЪГЛАСИЕ НА КАНДИДАТ 

До Избирателната комисия 

за избор на Председател и органи на 

СНЦ „Българско дружество по офталмология“, ЕИК 177248319 

От: ………………………………………................................................................................... 

/три имена на кандидата/ 

тел.: ................................................................., e-mail: .............................................................. 

СЪГЛАСИЕ 

Декларирам, че съм съгласен/съгласна да бъда предложен/а и включен/а в списъка на 

кандидатите за: 

☐ Председател на БДО 

☐ Член на Управителния съвет 

☐ Член на Контролната комисия 

☐ Главен редактор на сп. „Български офталмологичен преглед“ 

☐ Член на редакционния съвет 

☐ Друго: ..................................................................................... 

Декларирам, че съм запознат/а с изискванията на Устава на БДО относно съответната 

длъжност/орган и с реда за провеждане на избора. 

Съгласен/съгласна съм имената ми и приложените от мен информационни материали — 

автобиография и/или кратка програма, ако такива са представени — да бъдат използвани 

и публикувани за целите на изборния процес. 

 

Дата: ......................... г. 

Място: ........................ 

Подпис на кандидата: 

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

 


