                                                                                                            Заведующему МАДОУ  детский сад № 33 

                                                                                                            Н.В. Губарькова
                                                                                                            расположенного по адресу:

                                                                                                            г. Балаково Саратовская область

                                                                                                            ул. Менделеева д. 14
                                                                                                            __________________________________

                                                                                                           ____________________________________
(ФИО законного представителя воспитанника д/с)
                                                                                                          Паспорт серия ______    номер ___________

                                                                                                          выдан « ___»__________________20____ г.

                                                                                                          _____________________________________

                                                                                                          _____________________________________

      (наименование органа, выдавшего паспорт)

Заявление о согласии родителя (законного представителя)
на обработку персональных данных воспитанника дошкольного учреждения
     Я, _____________________________________________________________________________, даю свое согласие на сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (передачу), обезличивание, блокировку и уничтожение персональных данных:

- фамилия, имя, отчество;

- год, месяц, дата и место рождения;

- адрес проживания (регистрации), номер домашнего телефона;

- дата прибытия (выбытия) в дошкольное учреждение;
- серия, номер основного документа, удостоверяющего личность (свидетельство о рождении)              родителей, детей;

- пол;

- статус семьи;

- компенсационные выплаты;

- номер сберкнижки, номер банковской карты; 

д/с № 33  № группы______ _____________________________________________________________________________________________
                                                                                                         (ФИО воспитанника д/с)
Муниципальному учреждению "Централизованная бухгалтерия учреждений образования Балаковского муниципального района Саратовской области", зарегистрированному по адресу: Россий​ская Федерация, Саратовская область, город Балаково, улица Факел Социализма, 9Б, в соответствии с Федеральным законом "О персональных данных" от 27.07.2006г. № 152-ФЗ. Указанные мной персональные данные несовершеннолетнего предоставляются Муниципальному учреждению "Централизованная бухгалтерия учреждений образования Балаковского муниципального района Саратовской области", в целях обеспечения бухгалтерского обслуживания в соответствии с действующим законодательством.

     Передача и обработка персональных данных разрешается на срок пребывания  _____________________________________________________________________________________________
                                                               (ФИО воспитанника д/с)
в данном дошкольном учреждении.

     Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мною путём направления Муниципальному учреждению "Централизованная бухгалтерия учреждений образования Балаковского муниципального района Саратовской области" письменного отзыва. Согласен(на), что Муниципальное учреждение "Централизованная бухгалтерия учреждений образования Балаковского муниципального района Саратовской области"  обязано прекратить обработку персональных данных и уничтожить персональные данные в течение 10 (десяти) рабочих дней с момента получения указанного отзыва.

     Подтверждаю, что права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены.

«____» ________________ 20 __  г.                                               __________________/_____________________/
