
 Заведующему МБДОУ  «ЦРР –детский сад  

№ 2 «Палех» города Обнинска 
Н.Я.Ванюшкиной  

 

__________________________________, 

ФИО родителя (законного представителя) 
полностью 
 

Заявление о приёме в образовательное учреждение 

Прошу зачислить _____________________________________________________________ 
 (фамилия имя, отчество ребенка) 

«_____» ____________ 20___ года рождения, место рождения: _________________________ 

_______________________________________________________________________________,  
проживающего по адресу  ______________________________________________________________ 

в следующие кружки МБДОУ «ЦРР –детский сад № 2 «Палех» города Обнинска   , 

осуществляющего образовательную деятельность по дополнительным образовательным 
программам дошкольного образования: 

Наименование ПДОУ  
Изостудия «Капитошка» (для детей 3-7 лет)  

Язык образования ___________________________.  

Родной язык из числа языков народов России _____________________________. 

Сведения о родителях ребенка (законных представителях): 
Мать:________________________________________________________________________ 

Фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) полностью 

Адрес места жительства:________________________________________________________ 
____________________________________ Контактный телефон: ______________________ 

Отец:________________________________________________________________________ 

Фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) полностью 

Адрес места жительства:________________________________________________________ 
____________________________________ Контактный телефон: ______________________ 

 

С уставом, лицензией на право ведения образовательной деятельности, с дополнительными 
образовательными программами, локальными актами ознакомлен(а). 

"_____" ____________ 20___ г.                                   ______________ / _______________ 

 Подпись Ф.И.О. 

 

Согласие на обработку персональных данных 

В  соответствии с требованиями Федерального  закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О 

персональных данных» (в редакции Федерального закона от 27.12.2009 № 363-ФЗ «О внесении 
изменений в статьи 19 и 25 Федерального закона «О персональных данных») в целях обработки моих 

персональных данных и моего ребенка 

Я,  __________________________________________________________________________________, 
фамилия, имя, отчество 

паспорт № ______________________________________, выданный «____» ___________20___года, 

____________________________________________________________________________________,   

орган,  выдавший документ 
адрес регистрации ____________________________________________________________________,даю 

согласие МБДОУ «ЦРР –детский сад № 2 «Палех» города Обнинска 

на обработку моих персональных данных и персональных данных моего ребенка, указанного в заявлении, с 
использованием средств автоматизации или без использования таких средств. Даю согласие на сбор, 

систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование и передачу, а 

также на обезличивание, блокирование, уничтожение моих персональных данных и данных моего ребенка. 
Согласие на обработку моих персональных данных и данных моего ребенка действует на время обучения 

моего ребенка в МБДОУ «ЦРР –детский сад № 2 «Палех» города Обнинска Данное согласие может быть 

мною отозвано письменным заявлением, поданным в МБДОУ «ЦРР –детский сад № 2 «Палех» города 

Обнинска 
«_____»________________ 20______ г.                            _____________________________ 
(Подпись) 


