
муниципальное автономное дошкольное образовательное 

учреждение муниципального образования город Краснодар 

«ЦЕНТР РАЗВИТИЯ РЕБЁНКА - ДЕТСКИЙ САД № 203 «БЕРЁЗКА» 
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

Согласие на обработку персональных данных ребенка  

и его родителей (законных представителей) 
 

Я, ______________________________________________________________________,  
ФИО родителя (законного представителя) полностью 

паспорт: серия _______ № ____________ выдан _______________________________ 

____________________________________________________ «____» ____ 20___ года, 

зарегистрированная по адресу ___________________________________________ 

_________________________________________________________________________, 

фактически проживающая по адресу ______________________________________ 

_________________________________________________________________________, 

Я, ______________________________________________________________________,  
ФИО родителя (законного представителя) полностью 

паспорт: серия _______ № ____________ выдан _______________________________ 

____________________________________________________ «____» ____ 20___ года, 

зарегистрированный по адресу ___________________________________________ 

_________________________________________________________________________, 

фактически проживающий по адресу ______________________________________ 

_________________________________________________________________________, 

в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ 

«О персональных данных» подтверждаю свое согласие на обработку и размещение 

МАДОУ МО г. Краснодар «Центр - детский сад № 203», (далее – Оператор) моих 

персональных данных, являясь родителем (законным представителем) 

несовершеннолетнего 

_________________________________________________________________________, 
(Ф.И.О. ребенка полностью, дата рождения) 

 

согласно перечню (приложение к настоящему Согласию) с целью организации 

образования и воспитания ребенка, которому 

являюсь_____________________________ 
                   (отцом, матерью, опекуном, попечителем) 
Предоставляю право осуществлять все действия (операции) с моими персональными 

данными, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, обновление, 

изменение, использование, обезличивание, блокирование, уничтожение. МАДОУ МО 

г. Краснодар «Центр - детский сад № 203» вправе обрабатывать наши персональные 

данные посредством внесения их в электронную базу данных (Департамента 

муниципального образования, АИС «Сетевой город. Образование», АИС «Е-услуги. 

Образование», «Парус», МУЗ Детская городская поликлиника № 1 и т.д.), включения 

в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные документами, 

регламентирующими предоставление отчетных данных (документов), и передавать их 

уполномоченным органам.  

Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие: 

 Ф.И.О. воспитанника и его родителей (законных представителей);  

 дата рождения воспитанника и его родителей (законных представителей);  



 адрес регистрации и проживания воспитанника и его родителей (законных 

представителей);  

 контактные телефоны, адреса электронной почты; 

 паспортные данные родителей (законных представителей); 

 образование родителей (законных представителей); 

 сведения о месте работы, учебы и должностях родителей (законных 

представителей);  

 полис медицинского страхования;  

 страховое свидетельство СНИЛС воспитанника и его родителей (законных 

представителей);  

 реквизиты лицевого банковского счета родителей (законных представителей);  

 медицинская карта (со сведениями о состоянии здоровья, сведения об 

инвалидности, о наличии хронических заболеваний);  

 документы, подтверждающие права на дополнительные гарантии и 

компенсации по определенным основаниям, предусмотренным 

законодательством (родители-инвалиды, неполная семья, ребенок-сирота и т.д.); 

 заключения медико-педагогических комиссий. 

МАДОУ МО г. Краснодар «Центр - детский сад № 203» вправе производить фото-, 

видео- съемку воспитанников для размещения на официальном сайте детского сада в 

СМИ с целью формирования имиджа, а также размещать фотографии, фамилию, имя, 

отчество воспитанников на стендах в помещении и на официальном сайте МАДОУ 

МО г. Краснодар «Центр – детский сад № 203».  

Персональные данные могут быть также использованы для формирования банка 

данных контингента воспитанников в целях обеспечения мониторинга соблюдения 

прав детей на получение образования. Настоящее согласие дано нами ___________и 

действует до выбытия ребенка из МАДОУ МО г. Краснодар «Центр                (дата)                                                                                                        

– детский сад № 203».   

         

Подтверждаю, что мне известно о праве отозвать свое согласие посредством 

составления соответствующего письменного документа, который может быть 

направлен мной в адрес МАДОУ МО г. Краснодар «Центр - детский сад № 203» по 

почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку 

представителю МАДОУ МО г. Краснодар «Центр - детский сад № 203».  

Подтверждаю, что ознакомлен с Положением о защите персональных данных и 

положениями Федерального закона № 152-ФЗ от 27.07.2006 «О персональных 

данных», права и обязанности в области защиты персональных данных мне 

разъяснены.  

Об ответственности за достоверность предоставленных сведений 

предупрежден/предупреждена (нужное подчеркнуть).  

 

__________ / ____________________/                 __________ / ____________________/ 
       подпись                 расшифровка подписи                                            подпись                   расшифровка подписи 
 

«____»__________________20___ года 

 



И.о.заведующего МАДОУ МО г.Краснодар 

«Центр – детский сад № 203» 

Коленко И.В. 

От ___________________________________ 
Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

Адрес проживания: 

Город_________________________________ 

Ул.___________________________________ 

Дом_________________Кв._______________ 

Тел.___________________________________ 

 

 

 

 

Заявление 

отзыв согласия на обработку персональных данных ребенка и его родителей 

(законных представителей) 

 

 

Я, _______________________________________________________________, 
(Ф.И.О., далее – «Законный представителей»), действующий (ая) от себя и от имени своего несовершеннолетнего (ей): 

__________________________________________________________________ 
(Ф.И.О. ребенка, дата рождения), 

Паспорт _______№ _____________ выдан ______________________________ 

__________________________________________________________________ 

«____» _______________20 ____ г. прошу Вас прекратить обработку моих 

персональных данных в связи с _______________________________________ 

_________________________________________________________________________

___________________________________________________________ 
(указать причину) 

Ознакомлен (а) с возможными последствиями моего отказа дать письменное согласие 

на их получение. 

 

 

 

 

«____»  __________20 ___г.                      _________ ( ____________________) 
                                                                                                     (подпись)                            ( Ф.И.О.) 
 


