	Директору 
МБУДО СШОР №12 «Лада»____________________
(наименование Организации)
О.В. Малахову________________________________
(ФИО директора Организации)
от_________________________________________________________
____________________________________________________________
   (фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя (законного представителя)
Паспортные данные: серия _________ №_________________
выдан ____________________________________________________
____________________________________________________________
дата выдачи __________________________________
СНИЛС родителя (законного представителя) _____________________________________________
Адрес места жительства родителя (законного представителя): ___________________________________
_____________________________________________
Контактный телефон, адрес электронной почты родителя (законного представителя): _______________ _____________________________________________
Контактный телефон, адрес электронной почты несовершеннолетнего поступающего: ____________ _____________________________________________




Заявление


Я,  ______________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии) родителя (законного представителя) поступающего)
прошу зачислить несовершеннолетнего(юю) _______________________________________________

______________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии) несовершеннолетнего поступающего, дата и место рождения)

для обучения по дополнительной образовательной программе спортивной подготовки по виду спорта ________________________________________________________________________________
(вид спорта, спортивная дисциплина)

на этап спортивной подготовки  __________________________________________________________

         С Уставом Организации, сведениями о лицензии на осуществление образовательной деятельности (№ Л035-021213-63/001198745 от 27.12.2021), с дополнительной образовательной программой спортивной подготовки по соответствующему виду спорта, ч правилами внутреннего распорядка, правилами приема на обучение по дополнительной образовательной программе спортивной подготовки и другими нормативными локальными актами Учреждения, ознакомлен(а).
          Даю бессрочное согласие (до его отзыва мною):
          •  на проведение процедуры индивидуального отбора поступающего;
          •  на проведение психологического тестирования поступающего;
          •  на использование и обработку моих персональных данных при осуществлении административных процедур в рамках предоставления услуг «Прием в организацию дополнительного образования и организации, осуществляющие спортивную подготовку в Самарской области». Отзыв настоящего согласия в случаях, предусмотренных Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», осуществляется на основании моего заявления.


         «__» ____________ 20 __ г.                                 _______________ / _____________________
                                                                  (подпись)                                  (расшифровка)
  

Директору 
МБУДО СШОР №12 «Лада»
О.В. Малахову

Согласие родителя (законного представителя) на обработку персональных данных ребенка
Я, 														,
(Ф.И.О. родителя полностью)
проживающий по адресу: 											

паспорт № ______________________, выданный 							
		          (серия,  №)					                                (кем, когда)
___________________________________________________________________________________
как законный представитель на основании свидетельства о рождении (или паспорта гражданина РФ для лиц 14 лет и старше): № ______________________, выданный 				
		                                              (серия,  №)				 (кем, когда)
___________________________________________________________________________________
в соответствии с  федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных», настоящим даю свое согласие на обработку персональных данных своего ребенка в МБУДО СШОР №12 «Лада» расположенного по адресу: г. Тольятти, ул. Революционная, д. 80 ________________________________________________________________, ___________________,
                                                             (Ф.И.О. ребенка полностью)	                                                                                       (дата рождения)
к которым относятся:
1. Фамилия, имя, отчество (при наличии).
2. Число, месяц, год рождения, место рождения.
3. Пол.
4. Фамилия, имя, отчество (при наличии) ребенка.
5. Вид родственной связи с ребенком.
6. Документ, подтверждающий законное представительство обучающегося.
7. Номер контактного телефона.
8. E-mail.
9. СНИЛС.
10. Адрес и дата регистрации по месту жительства (месту пребывания)
11. Адрес фактического проживания.
12. Аватар.
13. Гражданство
14. Вид, серия, номер документа, удостоверяющего личность, дата выдачи, наименование органа его выдавшего.
Я даю согласие на использование персональных данных своего ребенка в целях обеспечения тренировочного процесса, ведения статистики.
    	 Настоящее Согласие представляется на осуществление действий в отношении персональных данных моего ребенка, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, передачу в структуры управления Физической культуры и спорта г.о. Тольятти, медицинским учреждениям, на размещение фото и видео в СМИ, на официальном сайте и официальных страницах МБУДО СШОР №12 «Лада» в социальных сетях. для обработки в единой федеральной межведомственной системе учета контингента обучающихся,  в том числе АСУ РСО, «Мой спорт», ГИС «ФКиС» и др. 	
Муниципальное бюджетное учреждение дополнительного образования спортивная школа олимпийского резерва № 12 «Лада» городского округа Тольятти гарантирует, что обработка персональных данных осуществляется в соответствии с действующим законодательством РФ.
     	Я проинформирован (а), что муниципальное бюджетное учреждение дополнительного образования спортивная школа олимпийского резерва № 12 «Лада» городского округа Тольятти гарантирует, что будет обрабатывать персональные данные как неавтоматизированным, так и автоматизированным способом обработки.
        	 Я подтверждаю, что, давая такое Согласие, я действую по собственной воле и в интересах своего ребенка.


Дата: ________________	Подпись _________________ /__________________________/
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