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Зачислить в списки 
с __________________________
 ______________С.Б. Гарипова  «____»_____________20___ г.                                                               
	Заведующему 
МБДОУ № 45 «Волчок» 
Светлане Борисовне Гариповой
от___________________________
______________________________
проживающего по адресу ________________________________
тел._____________________________
электронный адрес________________


	Заявление №_________
от «____» ____________ 20__г.
	



Прошу зачислить моего ребенка___________________________________________,
                                                                                                (Ф.И.О полностью)
____________________года рождения, проживающего по адресу: _________________________________________в объединение дополнительного образования___________________________________________________________ муниципальной бюджетной дошкольной образовательной организации МБДОУ №45 «Волчок».
	С содержанием нормативных документов,
регламентирующих организацию дополнительного образования,
ознакомлен (а):
	Подпись родителя (законного представителя)

	Устав МБДОУ № 45 «Волчок» 
(в т.ч. через информационные системы общего пользования)
	

	Лицензия на право ведения образовательной деятельности 
(в т.ч. через информационные системы общего пользования)
	

	Дополнительные общеобразовательные  программы 
(в т.ч. через информационные системы общего пользования)
	

	Порядок организации и осуществления образовательной деятельности по дополнительным программам в МБДОУ № 45 «Волчок»
	



Я согласен(-на) на обработку Оператором (МБДОУ № 45 «Волчок») своих (своего ребенка) персональных данных, а именно:
-обработку (включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, уничтожение, передача, удаление персональных данных), при этом общее описание вышеуказанных способов обработки данных приведено в Федеральном законе от 27.07.2006 № 152-ФЗ, а также на передачу такой информации третьим лицам, в случаях, установленных нормативными документами вышестоящих органов и законодательством.
Настоящее согласие действует до окончания срока хранения персональных данных. 
Настоящее согласие может быть отозвано родителем (законным представителем) в любой момент по соглашению сторон. В случае неправомерного использования предоставленных данных соглашение отзывается письменным заявлением субъекта персональных данных.
В случае отзыва родителем (законным представителем) персональных данных согласия на обработку его персональных данных Оператор обязан прекратить их обработку или обеспечить прекращение такой обработки (если обработка персональных данных осуществляется другим лицом, действующим по поручению оператора) и в случае, если сохранение персональных данных более не требуется для целей обработки персональных данных, уничтожить персональные данные в срок, не превышающий тридцати дней с даты поступления указанного отзыва.
Родитель (законный представитель) по письменному запросу имеет право на получение информации, касающейся обработки его персональных данных (в соответствии с п.4 ст.14 Федерального закона от 27.06.2006 № 152-ФЗ). 
Подтверждаю, что ознакомлен(а) с положениями Федерального закона от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных», права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены:

____________________/______________________/
                                                                                                    Подпись                             Расшифровка подписи
    
   Подтверждаю, что мне разъяснено, что предоставление персональных данных является обязательным, так как отказ в предоставлении персональных данных является основанием выдачи заявителю уведомления об отказе в приеме и регистрации документов:

____________________/______________________/
                                                                                                    Подпись                             Расшифровка подписи

О результатах рассмотрения заявления прошу уведомить меня следующим образом: по электронной почте, по телефону, при личной явке в учреждение (подчеркнуть нужное).

_________________/_______________________/
                                                                                    Подпись                           Расшифровка подписи
                                                                                             











Достоверность представленных сведений заявителем, соответствие сведений, указанных в заявлении, подтверждаю:

Администратор:  __________________/__________________/
                                                  (подпись лица, должность, принявшего заявление)


