Заведующей МАДОУ № 93 Корсун Е.В.
                                                                                       от________________________________
__________________________________
                                                                                                                             (Ф.И.О. полностью)
                                                                      проживающей (его) по адресу: 
__________________________________
Контактный телефон:________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять моего ребенка ___________________________________________________
_____________________________________________________________________________
                                            (фамилия, имя отчство полностью, дата рождения)

В Центр игровой поддержки с «_______» __________________ 20________ г.



СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Я, ___________________________________________________________________________
паспорт серия ____________ № __________________, выдан _________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
дата выдачи___________________________________________________________________
даю согласие свободно, сврей волей и в своем интересе Муниципальному автономному дошкольному образовательному учреждению г. Мурманска № 93, располложенному по адресу: ул. С. Перовской, д. 15 А на обработку персональных данных. Данное мною согласие может быть отозвано в любой момент с обязательным направлением оператору письменного уведомления.

Настоящее согласие вступает в силу с момента его подписания на срок действия договора.


Дата_________________                               Подпись_____________/___________________/



Место работы, должность_______________________________________________________
_____________________________________________________________________________
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