
Заведующему  МОУ Детский сад № 189 

Центрального района Волгограда 

О.К.Кириличевой  

от ________________________________ 
(ФИО субъекта персональных данных) 

___________________________________ 

___________________________________ 
(паспортные данные) 

___________________________________ 

___________________________________ 

___________________________________ 
(адрес регистрации) 

____________________________________ 

_________________________ 

                     

 

 

                                                    ЗАЯВЛЕНИЕ 

                на отзыв согласия на обработку персональных данных 

 

В соответствии с ч. 5 ст. 21 Федерального закона от 27.07.2006 №152- 

ФЗ «О персональных данных» отзываю свое согласие, ранее выданное 

оператору персональных данных муниципального дошкольного 

образовательного учреждения «МОУ Детский сад № 189 Центрального 

района Волгограда» на обработку персональных данных 

_______________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________ 

 

 

 

 

 
_______________________ ___________________/_____________________ 
 
(дата)                                                          (подпись )                                 (расшифровка) 
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