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Рег.№______
от______________

                            Заведующему МАДОУ-детский сад № 501
Гвоздецкой С.П.
от___________________________________
 (фамилия, имя, отчество (последнее –
при наличии) родителя (законного представителя)*
____________________________________,
Реквизиты документа, удостоверяющего
личность родителя (законного
представителя)*:
______________________________________
 ___________________________________________,
(документ, серия, номер, кем выдан, когда выдан)
адрес электронной почты родителя
(законного представителя):  ____________
____________________________________,
номер телефона родителя (законного
                                                                    представителя)*: _____________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу зачислить в Муниципальное автономное дошкольное образовательное учреждение – детский сад № 501 в порядке перевода из_________________________________________________ моего ребенка _______________________________________________________________________
                            (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) ребенка)*
______________________________, реквизиты свидетельства о рождении ребенка*
                    (дата рождения ребенка)*
______________________________________________________________________,                                                                      
                                                     (серия, номер, кем выдано, когда выдано)*
адрес места жительства (места пребывания, места фактического проживания) (нужное подчеркнуть) ребенка: __________________________________________________________________
                                                       (индекс, область, город, улица, номер дома, номер квартиры)
· на обучение по образовательной программе дошкольного образования, 
· оказание услуги по присмотру и уходу.
Сведения о другом родителе (законном представителе) ребенка: ___________
_______________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) родителя (законного представителя)
адрес электронной почты родителя (законного представителя) _________________, номер телефона родителя (законного представителя)__________________________.
Реквизиты документа, подтверждающего установление опеки (при наличии) ______________________________________________________________________;
(документ, номер, кем выдан, когда выдан)*
Выбираю направленность дошкольной группы* (отметить любым значком):
· общеразвивающая;
· компенсирующая (с указанием особенностей развития) _________________;
· оздоровительная (с указанием направленности оздоровления) ___________.



[bookmark: _GoBack]Желаемая дата приема на обучение в учреждение*: ______________________.

Необходимый режим пребывания ребенка (кратковременного пребывания, сокращенного дня, полного дня, продленного дня, круглосуточного пребывания) _____________________.
                                                                                                                                             (указать)                                                                   
Выбор языка образования, родного языка из числа языков народов Российской Федерации, в том числе русского языка как родного языка* ________________________.
         (указать)
Потребность в обучении ребенка по адаптированной программе дошкольного образования (при необходимости): 
· да;
· нет.
Потребность в создании специальных условий для организации обучения 
и воспитания ребенка-инвалида в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида (при необходимости): 
· да;
· нет.
_____________________________
                         (подпись)*
_____________________________
                             (дата)*
Ознакомление родителей (законных представителей) ребенка, в том числе через официальный сайт учреждения, с документами* (указать):
· устав учреждения; 
· лицензия на осуществление образовательной деятельности учреждения;
· образовательная программа дошкольного образования учреждения;
           другие документы, регламентирующие организацию и осуществление образовательной деятельности, права и обязанности воспитанников*:
· ________________________________________________________________; 
· ________________________________________________________________;
· ________________________________________________________________;
· ________________________________________________________________.

                                                                               __________________________________
                                                                                                (подпись родителя (законного представителя )*                                                                          
                                                                                __________________________________               
                                                                                                                                 (дата)*                                         

* Поля, обязательные для заполнения.










СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Я,_________________________________________________________________________________
Адрес места жительства:_____________________________________________________________
Паспорт (серия, номер):______________________________________________________________
Кем выдан:_________________________________________________________________________
Дата выдачи:_______________________________________________________________________

во исполнение требований Федерального закона «О персональных данных» № 152-ФЗ от                        27.07.2006 г., даю согласие Муниципальному автономному дошкольному образовательному учреждению-детскому саду № 501 (620041, г.Екатеринбург, ул.Уральская, 62а) на обработку моих персональных данных (далее – ПД) и персональных данных моего ребёнка (детей).

Цель обработки: ведение личных дел воспитанников, ведение бухгалтерского учета.

Перечень персональных данных ребёнка: ФИО, дата рождения, адрес места жительства, свидетельство о рождении ребёнка, сведения о регистрации ребёнка по месту жительства, сведения страхового медицинского полиса обязательного медицинского страхования, данные страхового свидетельства пенсионного страхования (СНИЛС), медицинское заключение о состоянии здоровья, данные о вакцинации ребёнка, заключение ПМПК.

Перечень персональных данных родителя: ФИО, адрес места жительства, паспортные данные, банковские реквизиты, место работы, занимаемая должность, контактные телефоны.

Способы обработки персональных данных: автоматизированная обработка, обработка без использования средств автоматизации.

Перечень действий с персональными данными: сбор, анализ, обобщение, систематизация, накопление, хранение (в электронной базе данных), уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, обезличивание, блокирование, передача (предоставление), удаление, уничтожение.
Предоставление персональных данных в Управление образования Кировского района, Филиал Централизованной бухгалтерии по Кировскому району г.Екатеринбурга, ГАУЗ СО «ДГП № 13», иные органы по запросам.

Со своими правами субъекта ПД, установленным Федеральным законом РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» ознакомлен.
Юридические последствия отказа в предоставлении мной ПД, мне разъяснены.
Срок действия данного согласия: с момента подписания заявления до истечения срока нахождения ребёнка (детей) в МАДОУ-детский сад № 501.

Отзыв настоящего согласия в случаях, предусмотренных Федеральным законом РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» осуществляется на основании моего письменного заявления, которое может быть направлено мной в адрес МАДОУ-детский сад № 501 по почте заказным письмом с уведомлением о вручении, либо вручено лично заведующему с обязательной регистрацией в соответствии с правилами делопроизводства.


«______»________________20_____г.                               _______________/____________________
                                                                                                                  (подпись/расшифровка)
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