Директору МБОУ СОШ №11
Е.Ю.Рябова 
от  __________________________________
_____________________________________
(ФИО родителя или законного представителя)
зарегистрирован:_______________________
______________________________________
дом. телефон__________________________ 
моб. телефон __________________________
фактический адрес проживания__________ ______________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРИЕМЕ
Прошу  Вас зачислить моего ребенка ________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка полностью)
_________________________________________________________________________ родившегося______________________________________________________________
(дата и место рождения)
обучающегося в  ____________ классе________________________________________
(наименование образовательной организации)
проживающего по адресу___________________________________________________
(населенный пункт, улица, дом, квартира)
____________________________________________________________________
 в Центр образования цифрового и гуманитарного профилей «Точка роста» на базе МБОУ СОШ №11   для освоения дополнительной общеразвивающей программы: (указать выбранный кружок или секцию)
· 3D графика. Основы виртуального проектирования и моделирования (9,10,11 кл.)
· Мультипликация (2,3,4 кл.; 5,6,7 кл.)
· Юный фотограф (3,4,5,6 кл.)
· Шахматы (1,2,3,4 кл.)
· Юный спасатель (4,5,6,7,8,9,10,11 кл.)
· Самбо (4,10 кл.)

· Школьный театр (5 кл.)

· Роототехника (3,4 кл.)

С правилами пребывания, планом и расписанием работы дополнительного образования ознакомлен (а),и в соответствии со статьей 9 ФЗ от 26.07.2006г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие па обработку персональных данных моего ребенка, связанных дополнительной деятельностью организации любым не запрещенным законом способом.
Дата  ____.____.20___ г.


___________________________
Подпись родителя, законного представителя
Сведения о родителях
Ф.И.О. отца____________________________________________________________________
Место работы_________________________________________________________________
Должность _____________________________________________________________________
Телефон______________________________________________________________________
Ф.И.О. матери __________________________________________________________________
Место работы __________________________________________________________________
Должность_____________________________________________________________________
Телефон_______________________________________________________________________
Дата _______________. 20___г.


____________________________
 

                            Подпись родителя, законного представителя
 Директору МБОУ СОШ №11

Е.Ю.Рябова 

от  __________________________________
_____________________________________
(ФИО родителя или законного представителя)
Паспорт серии ______ №________________
Выдан _______________________________
______________________________________
«________ »_______________ _______ года
проживающего по адресу:_______________ ____________________________________________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ
о согласии на обработку персональных данных
Я_______________________________________________________________,
(ФИО родителя)
являюсь родителем (законным представителем) учащегося:
​________________________________________________________________________,
(ФИО учащегося)
даю согласие на обработку персональных данных своих и моего ребенка:
- фамилия, имя, отчество;
- дата рождения;
- пол;
- № свидетельства о рождении, дата выдачи свидетельства (паспорта);
- домашний адрес;
- фамилии, имена, отчества родителей (законных представителей), место работы, контактные телефоны;
- размещать фотографии, фамилию, имя, отчество на официальном сайте  МБОУ СОШ №11, информационных стендах в помещении МБОУ СОШ №11 и СМИ (печать в СМИ достижений ребенка, реклама спорта, трансляция по телевидению, участия в спортивно-массовых мероприятиях).
МБОУ СОШ №11  вправе включать обрабатываемые персональные данные моего ребенка в списки (реестры) в отчетные формы,  предусмотренные нормативными документами государственных (федеральных, областных) и муниципальных органов,  регламентирующих предоставление отчетных данных.
Цель обработки - формирование информационной среды учреждения; информационной базы об учащихся учреждения и их родителях для учета количества спортсменов.
Обработка и передача персональных данных разрешается, пока ребенок числится в данном учреждении. После выпуска, перехода в другое учреждение, отчисления - обработка персональных данных прекращается.
Подтверждаю, что ознакомлен(а), с «Положением о порядке обработки персональных данных учащихся МБОУ СОШ №11 права и обязанности в области  защиты персональных данных мне разъяснены.
Настоящее заявление может быть отозвано мной в письменной форме.
Подпись                        _________________              ( _____ ___ ___ ______________) 
Дата   _______________. 20___ г.
                                              
Ф.И.О. заявителя
