
муниципальное казенное общеобразовательное учреждение  

«Нарышкинская средняя общеобразовательная школа» 

 

Согласие  

родителей (законных представителей)  

на участие обучающегося  

в волонтёрской деятельности  

волонтёрского отряда «Дорогою Добра» 

 и обработку его персональных данных. 

 

Фамилия __________________________________________________________  

Имя ______________________________________________________________  

Отчество __________________________________________________________  

Согласен/Согласна, чтобы мой ребёнок занимался волонтёрской деятельностью, а также 

на обработку его персональных данных.  

 

 

Дата____________________                                Подпись_________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

муниципальное казенное общеобразовательное учреждение  

«Нарышкинская средняя общеобразовательная школа» 

 

Согласие  

родителей (законных представителей)  

на участие обучающегося  

в волонтёрской деятельности  

волонтёрского отряда «Дорогою Добра» 

 и обработку его персональных данных. 

 

Фамилия __________________________________________________________  

Имя ______________________________________________________________  

Отчество __________________________________________________________  

Согласен/Согласна, чтобы мой ребёнок занимался волонтёрской деятельностью, а также 

на обработку его персональных данных.  

 

 

Дата____________________                                Подпись_________________ 


