
 

______        МБОУ СОШ №89___________ 

  Краснодар, ул. Им. 70-летия Октября, 30     

 

от __________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

 

____________________________________ 

зарегистрированного по адресу: 

____________________________________ 

____________________________________ 

паспорт серия _______ номер __________ 

____________________________________ 

____________________________________ 
(когда и кем выдан) 

 

Заявление о согласии на обработку персональных данных 
 

Настоящим заявлением я,__________________________________________________________, 

своей волей и в своем интересе даю согласие на обработку моих персональных данных и персо-

нальных данных моего ребёнка муниципальному бюджетному общеобразовательному учрежде-

нию муниципального образования город Краснодар средней общеобразовательной школе №89.  

Цель обработки персональных данных: обеспечение получения образования в соответствии 

с реализуемыми образовательными программами начального общего, основного общего и среднего 

(полного) общего образования, организация образовательного процесса, информационное обеспе-

чение проведения единого государственного экзамена, исполнение обязанностей, вытекающих из 

требований Закона РФ от 10.07.1992 № 3266-1 «Об образовании», ФЗ от 27.07.2010 № 210-ФЗ «Об 

организации предоставления государственных и муниципальных услуг», обеспечение соблюдения 

законов и иных нормативных правовых актов. 

Перечень персональных данных, на обработку которых дано настоящее согласие: опре-

делён дополнительным соглашением. 

Перечень действий с персональными данными, на совершение которых дается согласие: 

сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, 

передача, блокирование, уничтожение персональных данных.  

Способы обработки персональных данных: в информационных системах персональных 

данных с использованием средств автоматизации; при непосредственном участии человека. 

Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки персональных 

данных или до момента утраты необходимости в их достижении. 

 

Настоящим я также выражаю свое согласие на передачу моих персональных данных на хране-

ние МБОУ СОШ №89. 

 

 

 

 

Дата «___»___________201__ г.                                               _______________   (_________________) 

               подпись                       расшифровка подписи 
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