
	Директору МБОУ «Казанская ООШ»

	Ларисе Викторовне Васильевой

	от _________________________________

	паспорт ____________________________

	___________________________________

	проживающего(ей) по адресу:___________

	_____________________________________

	контактный телефон: __________________


СОГЛАСИЕ

на обработку персональных данных

Я, __________________________________________, предоставляя МБОУ «Казанская ООШ», зарегистрированному по адресу: Оренбургская обл., Шарлыкский р-он, с.Казанка, ул. Центральная, 91, ОГРН 1025603293638, ИНН 5651004318, мои персональные данные (фотографию с подписью фамилии, имени, отчества) в целях размещения на официальном сайте МБОУ «Казанская ООШ», своей волей и в своих интересах выражаю согласие на сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение, обезличивание, блокирование, уничтожение этих данных при обработке без использования и с использованием средств автоматизации.

Настоящее согласие действует со дня его подписания и до дня отзыва в письменной форме.
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