 Директору МОУ ДО «Дворец пионеров» Поповой Л.В.
…………….…………………..…………………………….

(Ф.И.О.родителя, законного представителя полностью)
Заявление
Прошу принять моего ребёнка…………………………………………………………………………...






(Фамилия имя отчество)

в объединение……………………………………………………………………………………………..





(название творческого объединения)
на период  2023-2024 учебного года.

	Дата рождения ребенка
	почтовый индекс, адрес проживания,
	 ( д/с №)
	 Контактный телефон родителей (полномочных представителей)

ребёнка

	
	
	
	


С нормативными документами (Устав, Правила внутреннего трудового распорядка, Учебный план, Положение о платных образовательных услугах, расписание занятий) ознакомлен(а). 
Даю согласие на размещение информации о победах и фото ребёнка на сайте учреждения и электронной доске достижений учащихся Дворца пионеров, фото и видео съёмку: согласен / не согласен
На психологическую работу с моим ребенком в объединении: согласен / не согласен

(нужное подчеркнуть)
Дата, подпись…………………………………………………………………………………………………
Директору МОУ ДО «Дворец пионеров» Поповой Л.В.

 ...........................................................................

…………………..…………………………….

(Ф.И.О. родителя, законного представителя полностью)
Заявление

Прошу принять моего ребёнка…………………………………………………………………………...






(Фамилия имя отчество)

в объединение……………………………………………………………………………………………..






(название творческого объединения)
на период 2023-2024 учебного года.

	Дата рождения ребенка
	почтовый индекс, адрес проживания,
	 ( д/с №)
	 Контактный телефон родителей(полномочных представителей)

ребёнка

	
	
	
	


С нормативными документами (Устав, Правила внутреннего трудового распорядка, Учебный план, Положение о платных образовательных услугах, расписание занятий) ознакомлен(а). 

Даю согласие на размещение информации о победах и фото ребёнка на сайте учреждения и электронной доске достижений учащихся Дворца пионеров, фото и видео съёмку: согласен / не согласен

На психологическую работу с моим ребенком в объединении: согласен / не согласен

(нужное подчеркнуть)

Дата, подпись……………………………………………………………………………………………………
СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ
Я, _____________________________________________________________________, проживающий по адресу ______________________________________________________________________________________________

паспорт _________ №_________________, выданный  «____» _______ 20__г. ___________________________________________________________________, являясь родителем (законным представителем)_________________________________________, проживающего по адресу______________________________________________________ в соответствии с требованием статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 г. №152 ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку персональных данных, а именно

· фамилия, имя, отчество;
· сведения о паспорте (серия, номер, дата и место получения);

· место жительства;

· номер телефона;

· фамилия, имя, отчество ребенка;

· место жительства ребенка;

· номер телефона ребенка;

· сведения о записи на программы дополнительного образования и их посещения.

поставщику образовательных услуг МУНИЦИПАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ «ЯРОСЛАВСКИЙ ГОРОДСКОЙ ДВОРЕЦ ПИОНЕРОВ», юридический адрес которого: 150000, Ярославская область, г. Ярославль, ул. Советская, д. 17, в целях организации обучения по выбранным образовательным программам. Предоставляю право осуществлять обработку с использованием средств автоматизации и без использования таких средств, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение).

 Данное Согласие действует с момента подписания и до истечения сроков, установленных действующим законодательством Российской федерации, а также может быть отозвано по письменному заявлению.

«____»________ 20___г _________________/________________

СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ
Я, _____________________________________________________________________, проживающий по адресу ______________________________________________________________________________________________

паспорт _________ №_________________, выданный  «____» _______ 20__г. ___________________________________________________________________, являясь родителем (законным представителем)_________________________________________, проживающего по адресу__________________________________ ______________в соответствии с требованием статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 г. №152 ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку персональных данных, а именно

· фамилия, имя, отчество;

· сведения о паспорте (серия, номер, дата и место получения);

· место жительства;

· номер телефона;

· фамилия, имя, отчество ребенка;

· место жительства ребенка;

· номер телефона ребенка;

· сведения о записи на программы дополнительного образования и их посещения.

поставщику образовательных услуг МУНИЦИПАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ «ЯРОСЛАВСКИЙ ГОРОДСКОЙ ДВОРЕЦ ПИОНЕРОВ», юридический адрес которого: 150000, Ярославская область, г. Ярославль, ул. Советская, д. 17, в целях организации обучения по выбранным образовательным программам. Предоставляю право осуществлять обработку с использованием средств автоматизации и без использования таких средств, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение).

 Данное Согласие действует с момента подписания и до истечения сроков, установленных действующим законодательством Российской федерации, а также может быть отозвано по письменному заявлению.

 «____»________ 20___г _________________/________________

