
СОГЛАСИЕ 

на обработку персональных данных 
 

Я, ____________________________________________________________________________________, 

Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

паспорт: серия __________№______________ выдан ______________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

(кем выдан, дата выдачи) 

проживающий (-ая) по адресу:___________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

 являясь родителем (законным представителем) 

_____________________________________________________________________________________________  

Ф.И.О. ребенка, дата рождения 

в  соответствии требованиями статьи  9 Федерального  закона от 27.07.2006  №152-ФЗ «О персональных 

данных» даю согласие на обработку моих  персональных данных и персональных данных моего ребенка   

муниципальному бюджетному дошкольному образовательному учреждению «Тугустемирский 

детский сад», юридический адрес:462004,  Оренбургская область, Тюльганский район, село Тугустемир, 

улица Мира 2/1 (далее – Учреждение) с использованием средств автоматизации или без использования 

таких средств с целью постановки ребенка на учет для предоставления места в образовательном 

учреждении, реализующем общеобразовательные программы дошкольного образования, осуществления 

индивидуального учета результатов освоения ребенком образовательных программ, а также хранения в 

архивах данных об этих результатах. 

Я предоставляю Учреждению право осуществлять следующие действия (операции) с моими 

персональными данными и персональными данными моего ребенка: сбор, систематизацию, накопление, 

хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в т.ч. передача),  

обезличивание, блокирование, уничтожение. 

Настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в отношении моих 

персональных данных и персональных данных моего ребенка, которые необходимы для достижения 

указанной выше цели  (в том числе передачу персональных данных третьим лицам, осуществляющим 

полномочия, связанные с оказанием услуги, а так же с целью обеспечения соблюдения требований 

законодательства для внесения сведений с использованием сервиса «электронная очередь» и сведений о 

получателях мер социальной защиты (поддержки) в ЕГИССО (единая государственная информационная 

система социального обеспечения). 

Учреждение вправе включать обрабатываемые персональные данные Воспитанника в списки 

(реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами государственных 

(федеральных, краевых) и муниципальных органов управления образованием, регламентирующих 

предоставление отчетных данных. 

Перечень моих персональных данных, на обработку которых я даю согласие, включает:  

фамилия, имя, отчество; дата и место рождения;  данные о составе семьи; данные паспорта (в т.ч. сведения о 

дате выдачи и выдавшем его органе); СНИЛС; адрес проживания и данные о регистрации по месту 

жительства; контактный телефон. 

Перечень  персональных данных моего ребенка, на обработку которых я даю согласие, включает:  

фамилия, имя, отчество; дата и место рождения;  пол;  данные о составе семьи; СНИЛС; адрес проживания и 

данные о регистрации по месту жительства; фамилии, имена, отчества родителей (законных 

представителей),  контактные телефоны,  места работы. 

          Настоящее согласие  вступает в силу со дня его подписания и действует на время обучения 

(пребывания) моего ребенка в данном образовательном учреждении.  

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего 

письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Учреждения по почте заказным 

письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку представителю Учреждения. В случае 

получения моего письменного заявления об отзыве настоящего согласия Учреждение обязано прекратить 

обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка в течение 5 рабочих дней с 

даты  поступления указанного отзыва и обезличить персональные данные. 

 

«____»_________________20___г.         ________________________        /_____________________________/ 

                                                                                             подпись                                                           (Ф.И.О.) 

                                                                    


