
Руководителю Консультационного центра 

МАДОУ «Детский сад «Детский квартал» 

Байдериной Н.Б. 

. 

 

Ф.И.О.родителя (законного представителя) 

 

 

Ф.И.О.ребенка, дата рождения 

 

проживающего по адресу:_________________ 

 

 

телефон:_________________________________ 

 
 

 

заявление. 

 Прошу оказать_________________________________________________________________помощь 

                            (методическую, психолого-педагогическую, диагностическую) 

семье_______________________________________________________________________________ 

 

В соответствии с требованиями ст.9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 

персональных данных даю согласие на автоматизированную, а также без использования средств 

автоматизации обработку моих персональных данных и данных моего ребенка, а именно оказание 

действий, предусмотренных п.3 ст.3 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных 

данных». 

 

____________________                                                   __________________________ 
 дата подачи заявления                                                                      подпись родителей 

 

 

 


