Директору ДЮСШ «Русич»
Крупину Е.В.
от__________________________
____________________________
(ФИО родителей полностью)
Место жительства______________________
  ______________________________________

Заявление

   Прошу Вас зачислить  моего (ую) сына (дочь)____________________________________________
                                          (ФИО ребенка полностью)

дата рождения____________________ в  ДЮСШ «Русич» Шарьинского муниципального района   
                                  (полностью)
отделение _____________________________________  с   «____»__________________20_____года.
                                           (вид спорта)

Сведения о родителях:
Мать:______________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество полностью)
___________________________________________________________________________________
полное наименование место работы (контактные телефоны)
Отец: _______________________________________________________________________________
Фамилия, имя, отчество (полностью)
_____________________________________________________________________________________________
полное наименование место работы (контактные телефоны)                              
                            _____________________
                                                                                                                                                 (подпись родителей)
«______»____________________20____г



                                                                         Директору ДЮСШ «Русич»
                                                                                                    Крупину Е.В.________________________
                                                                                                          (ФИО родителя или законного представителя) 
                                                                                                  проживающего по адресу_____________
___________________________________
заявление о согласии на обработку персональных данных.
Я, _____________________________________________________________________, даю согласие на обработку персональных данных моего ребенка и его законных представителей:
- фамилия, имя, отчество;
- дата рождения;
- пол;
- № свидетельства о рождении, дата выдачи свидетельства; СНИЛС, медицинский полис,
- № паспорта, дата выдачи паспорта;
- домашний адрес;
- фамилии, имена, отчества родителей (законных представителей), место работы, занимаемая должность, контактные телефоны;
- состояние здоровья, включая данные о медицинской группе.
- ДЮСШ вправе включать обрабатываемые персональные данные моего ребенка в списки и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами государственных федеральных и муниципальных органов управления образованием, регламентирующих предоставление отчетных данных.
Цель обработки - формирование информационной среды образовательного учреждения; информационной базы об учащихся образовательного учреждения и их родителях для учета количества учащихся.
Обработка и передача персональных данных разрешается, пока ребенок числится в данном учебном учреждении. После выпуска, перехода в другое образовательное учреждение, отчисления - обработка персональных данных прекращается.
_____________________         ____________________        ____________________________
                  Дата                                    Подпись                                     Ф.И.О. заявителя
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