                                                                                                         Директору МУК КДЦ "Дулёвский"
			                                                                      Беккер В.А. 
		                                                                                  от _____________________________
                       _______________________________
					                                               проживающей(его) по адресу:
						                                   г. _____________________________
                       ул. ____________________________
					                                               дом № _________ кв. № __________
                       тел. моб. _______________________
	                       № паспорта: ____________________
                                                                                                          СНИЛС:________________________

[bookmark: _GoBack]ЗАЯВЛЕНИЕ
	Прошу зачислить моего ребенка (меня) ____________________________________________
                                                                                                                                                      (фамилия, имя, отчество)
__________________________________________________, ____________________________,                            
                                                                                                                                                                                        (дата рождения)
в клубное формирование  _________________________________________________________
                                                                      (указать название клубного формирования)
Анкетные данные:
1. Школа (Д/С) ________________________________________  класс ____________________ 
2. Контактный номер телефон занимающегося ________________________________________
3. Контактные номера законных представителей ______________________________________                               ________________________________________________________________________________
4. Место работы родителей ________________________________________________________
________________________________________________________________________________

________________                     _________________ /____________________________/
                 (дата)			                      (подпись)			      (ФИО)				

     С правилами посещения «Муниципальное учреждение культуры Культурно-досуговый центр «Дулевский»  Орехово-Зуевского городского округа Московской области» ознакомлен(а) и согласен(на).

       Ребенка на занятия приводить и забирать после их окончания будут:
___________________________________________________________________________
(ФИО, телефон)

       В случае если вы доверяете своему ребенку приходить на занятия и уходить после их окончания самостоятельно, необходимо заполнить следующее:
«Доверяю своему ребенку приходить на занятия и возвращаться домой после окончания занятий самостоятельно»

________________ /____________________________/
              (подпись)			      (ФИО)				
	
       В соответствии с Федеральным законом Российской Федерации от 27 июля 2006 г.        № 152-ФЗ  «О персональных данных» даю согласие на обработку и использование персональных данных своих и своего ребенка.

________________ /____________________________/
              (подпись)			      (ФИО)				

К заявлению прилагаю:
· согласие на обработку персональных данных;
· договор на оказание культурно-массовых услуг (для платных групп); 
· медицинскую справка об отсутствии противопоказаний (для занятий в спортивных и хореографических клубных формированиях (на САМБО справка  предоставляется каждые 6 месяцев)); 
· копию свидетельства о рождении/паспорта; 
· копию документов, подтверждающих право на предоставление льгот.

СОГЛАСИЕ
НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ 
Потребителя услуг Муниципальное учреждение культуры Культурно-досуговый центр «Дулевский»  

Я, ______________________________________________________________________________________________,
 (Ф.И.О.)
Проживающий по адресу: __________________________________________________________________________
Паспорт № _______________________, выдан _________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
(кем и когда)
в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку моих персональных данных и персональных данных занимающегося, относящихся к перечисленным ниже категориям персональных данных, в Муниципальное учреждение культуры Культурно-досуговый центр «Дулевский»  Орехово-Зуевского городского округа Московской области (далее – «Оператор»), расположенному по адресу: 142670, Московская область,  Орехово-Зуевский г.о., г. Ликино-Дулево, ул. Ленина, д.1, руководитель Беккер В. А., следующих автоматизированных информационных системах: Государственная информационная система «Единая платформа записи в кружки Домов культуры Московской области».
Оператор вправе рассматривать персональные данные в применении к федеральному закону «О персональных данных» как общедоступные при следующих условиях: 
- обработка данных осуществляется только в целях уставной деятельности Учреждения; 
- данные доступны ограниченному кругу лиц. 
Для реализации программ Дома культуры, дается согласие на обработку следующих персональных данных занимающегося и (или) законного представителя:  
· Фамилия, имя, отчество занимающегося и (или) законного представителя; 
· Данные документа, удостоверяющего личность занимающегося и (или) законного представителя; 
· Тип законного представителя (родитель, опекун, попечитель); 
· Номер контактного телефона, электронной почты занимающегося и (или) законного представителя; 
· Фамилия, имя, отчество, дата рождения, пол, место рождения, гражданство, СНИЛС занимающегося и (или) законного представителя; 
· Тип и номер документа, удостоверяющего личность занимающегося и (или) законного представителя (свидетельство о рождении, паспорт); 
· Адрес места жительства занимающегося и (или) законного представителя; 
· Номер контактного телефона, электронной почты занимающегося и (или) законного представителя; 
· Сведения о состоянии здоровья занимающегося; 
· Фотографии, видеозапись с изображением занимающегося.

Цель обработки персональных данных: формирование баз данных Государственной информационной системы «Единая платформа записи в кружки Домов культуры Московской области», ведение электронного документооборота, повышение качества предоставления государственных и муниципальных услуг в электронной форме в сфере культуры. 
Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление действий в отношении моих персональных данных и персональных данных занимающегося, которые необходимы для достижения указанных выше целей, в частности: 
- сбор, систематизацию, накопление, хранение, распространение (передача по внутренней сети юридического лица, без передачи по сети Интернет, без трансграничной передачи), уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, уничтожение, передачу персональных данных лица, уполномоченным лицам в соответствии с законодательством РФ на получение такой информации, 
- включение обрабатываемых персональных данных занимающегося в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами федеральных и муниципальными органов управления культуры, регламентирующими предоставление отчетных данных, а также осуществление действий, предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации, 
- ведение журнала клубного формирования, другой учетной документации в бумажном и электронном виде, 
- заключения договоров о платных услугах, оформления участия в конкурсах, фестивалях и иных мероприятиях, 
- использование фотографии, видеозаписи с изображением меня, моего ребенка на проводимых мероприятиях: конкурсах, праздниках, мастер-классах и т.п., на официальном сайте учреждения и в официальных средствах массовой информации. 
Для ограничения доступа могут использоваться соответствующие средства, не требующие специальных разрешений и сертификации. 
Я проинформирован(а), что Оператор гарантирует обработку моих персональных данных и персональных данных занимающегося в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации и Московской области как автоматизированным, так и неавтоматизированным способами обработки персональных данных, включая хранение этих данных в архивах и размещение в информационно-телекоммуникационных сетях с целью предоставления доступа к ним. 
Настоящее согласие на обработку персональных данных действует в течение срока хранения информации. 
Я проинформирован(а) о том, что я имею право отозвать настоящее согласие в любой момент посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Оператора по почте заказным письмом с уведомлением о вручении, либо вручен лично под расписку уполномоченному представителю Оператора.

Дата:_______________              Подпись______________ /__________________________/

