
 

                    

                                              Заведующему 

                                                                      МБДОУ № 15 «Черемушка»   

                                                                               Семибратовой Ольге Васильевне 

                                                                                                _____________________________________ 

_____________________________________ 
                                                                                                                              (ФИО родителя, законого представителя) 

_____________________________________ 

_____________________________________ 

_____________________________________ 
                                                                                                                                  (Адрес проживания, телефон) 

 

 

заявление. 

 

Прошу оказать методическую, психолого-педагогическую, диагностическую, 

консультативную помощь (нужное подчеркнуть) в воспитании и развитии моего ребенка: 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

                                                                               (ФИО ребенка, дата рождения) 

проживающего по адресу: ______________________________________________________________ 

 

в консультационном центре МБДОУ № 15 «Черемушка» по проблеме: 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Выражаю согласие в порядке и на условиях, определенных Федеральным законом               

от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», Законом РФ от 29.12.2012 г. № 297-ФЗ     

«Об образовании в Российской Федерации»,  на обработку следующих персональных данных: 

фамилии, имени, отчества, даты рождения, места работы, реквизитов документа, 

удостоверяющего личность моего ребенка и его законных представителей, на получение 

информации в рамках консультационного центра и проведение психолого-педагогических 

обследований. 

С учредительными документами, регламентирующими организацию и осуществление 

образовательной деятельности в дошкольной образовательной организации, Уставом           

МБДОУ № 15 «Черемушка», лицензией на осуществление образовательной деятельности, 

образовательными программами, Правилами внутреннего трудового распорядка обучающихся 

ознакомлен(а). 

 

 

«___» ________________ 20___ г.                 ___________________ /___________________________/ 

              (Подпись)             (ФИО) 

 

  


