
Согласие на обработку персональных данных субъекта
персональных данных и представителя субъекта персональных данных

Согласие
на обработку персональных данных

(информация о представителе субъекта персональных данных)
Я,

(фамилия) (имя) (отчество)

(основной документ, удостоверяющий (номер основного документа,
удостоверяющего его личность)

личность)
(сведения о дате выдачи указанного (сведения о выдавшем указанный

документ органе)
документа)

зарегистрированный по
адресу:_____________________________________________________

(адрес представителя субъекта персональных данных)
номер
телефона:____________________________________________________________________

________________________________________________________________________________
___

наименование и реквизиты документа, подтверждающего полномочия представителя
(кроме свидетельства о рождении):
______________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________

(информация о субъекте персональных данных)

(фамилия) (имя) (отчество)

(основной документ, удостоверяющий (номер основного документа,
удостоверяющего его личность)

личность)
(сведения о дате выдачи указанного (сведения о выдавшем указанный

документ органе)
документа)

зарегистрированный по
адресу:___________________________________________________________________

(адрес субъекта персональных данных)
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принимаю решение о предоставлении своих персональных данных в составе:
Ф.И.О., пол, сведения о документе, удостоверяющем личность (серия, номер, дата выдачи,
кем выдан, код подразделения), дата рождения, место рождения, СНИЛС, гражданство,
документ о праве нахождения в РФ (при необходимости), телефон, E-mail, адрес
регистрации, адрес фактического проживания, дополнительные данные по родителям
(законным представителям) (смерть другого законного представителя: дата смерти, место
смерти, реквизиты документа, подтверждающего факт смерти; лишен родительских прав:
дата лишения прав, основания лишения прав)
принимаю решение о предоставлении персональных данных субъекта в составе:
Ф.И.О. ребенка, дата рождения, пол, СНИЛС, сведения о свидетельстве о рождении (серия,
номер, дата выдачи, номер актовой записи, дата создания актовой записи, место
государственной регистрации), место рождения, гражданство, специфика (документ,
подтверждающий специфику, серия, номер, дата выдачи, срок действия, кем выдан),
специальные меры поддержки, ребенок-инвалид (группа инвалидности, срок действия
группы инвалидности), статус семьи, сведения о получении компенсации, сведения о
трудной жизненной ситуации (вид ТЖС), группа состояния здоровья, медицинская группа
для занятий физической культурой, наличие потребности в АОП (вид программы), наличие
потребности в длительном лечении, вид обучения
(в случае обработки специальных категорий персональных данных представителя субъекта,
субъекта)
- данные о здоровье (специфика, группа здоровья, инвалидность)
и даю согласие на их обработку включающую:
сбор (получение), запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, обновление,
изменение, извлечение, использование, передачу (предоставление, доступ), обезличивание,
блокирование, удаление, уничтожение
(перечень действий с персональными данными, на совершение которых дается согласие)
способами, определяемыми Федеральным Законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О
персональных данных» в региональной информационной системе доступности
дошкольного образования «Электронный детский сад»
смешанный способ обработки персональных данных (использованием средств
автоматизации и без использования таких средств)
(общее описание используемых оператором способов обработки персональных данных)

своей волей и в своем интересе Муниципальному бюджетному дошкольному
образовательному учреждению детский сад № 55, расположенного по адресу: 601903, г.
Ковров, улица Крупской, дом 38
с целью обеспечения законодательства РФ в сфере образования
(цель или цели обработки персональных данных)
на срок осуществления процедуры перевода
(срок, в течение которого действует согласие)
сведения об информационных ресурсах оператора https://доу.образование33.рф
Порядок отзыва согласия:
Отзыв согласия подается в письменном виде лицом, указанным в согласии на обработку
персональных данных, лично. Отзыв должен содержать:
- номер основного документа, удостоверяющего личность субъекта персональных данных;
- сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе;
- собственноручную подпись субъекта персональных данных;
- сведения о согласии на обработку персональных данных (дата и адрес, по которому
давалось согласие).
При подаче лицом, осуществляющим прием такого отзыва, производится удостоверение
личности подающего такой отзыв.
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Отзыв согласия осуществляется по адресу: 601903, г. Ковров, ул. Крупской, д. 38.
В случае отзыва субъектом персональных данных согласия на обработку своих
персональных данных прекращение обработки персональных данных и уничтожение
персональных данных будет произведено по окончании календарного года, в течение
которого поступил отзыв
Порядок защиты субъектом персональных данных своих прав и законных интересов:
осуществляется в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.06.2006 №152-
ФЗ «О персональных данных».
Наименование или фамилия, имя, отчество оператора и адрес оператора, получающего
согласие субъекта персональных данных
Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение детский сад № 55,
расположенное по адресу: 601903, г. Ковров, улица Крупской, дом 38

Я подтверждаю, что предоставленные мною персональные данные являются полными,
актуальными и достоверными.

Я обязуюсь своевременно извещать об изменении предоставленных персональных
данных
«_____» ______________ 20 ___г. _________________
___________________________________________

(личная подпись) (инициалы, фамилия)
Предоставленные данные соответствуют предъявленным документам, удостоверяющим
личность
«_____» ______________ 20 ___г. _____________________ _______________
______________________________

(должность) (личная подпись) (инициалы,
фамилия)


