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DOAMNEI DIRECTOR AL COLEGIULUI NATIONAL DE ARTE “DINU LIPATTI”,
BUCURESTI

Unitatea de invajamant Colegiul Nafional de Arte "Dinu Lipatti”, prelucreaza datele dumneavoastrd personale in conformitate cu prevederile GDPR,

in calitate de operator.
Declar ca sunt de acord cu prelucrarea datelor cu caracter personal de catre Colegiul Nafional de Arte "Dinu Lipatti”, in conformitate cu prevederile

Regulamentului (UE) nr. 679/2016 si a reglementérilor interne in vigoare, in scopul asigurdrii funcfiondrii sistemului educational,




