Заведующему  МБДОУ «Детский сад № 470
 г. Челябинска»

Фадеевой Т.Р.
От__________________________________________________________________________________ (Ф.И.О. заявителя)

Проживающей(го) по адресу:

_________________________________________
документ, удостоверяющий личность:  

паспорт серия ________ № ___________________ 

выдан_____________________________________
__________________________________________
Контактный телефон:_______________________ 

Заявление
Прошу предоставить моему ребенку _____________________________________________,
                                                  (фамилия, имя, отчество полностью)
«____» _______________ 20___ года рождения,  платную образовательную услугу

________________________________________________на 2018-2019 учебный год.

Язык образования _____________________________Родной язык_____________________

С Уставом, лицензией на осуществление образовательной деятельности,  Положением о платных образовательных услугах, прейскурантом цен ознакомлен(а).

«____» _______________ 20___ года                              _______________/______________/

             В соответствии с Федеральным законом «О персональных данных» от 27.06.2006.г. № 152 выражаю своё согласие на обработку (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение) использование, распространение (передачу 3-м лицам) способами, не противоречащими закону, моих персональных данных и данных моего ребёнка в объеме, указанном в заявлении и прилагаемых документах, в целях обеспечения соблюдения требований Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» и иных нормативных правовых актов сферы образования на срок действия договора об образовании по образовательным программам дошкольного образования. Настоящее согласие сохраняет силу до выбытия ребёнка из МБДОУ «ДС № 470 г. Челябинска».

«____» _______________ 20___ года                              _______________/______________/
