Директору ГБОУ ДО СО СДДЮТ Т.Е. Бодровой
от родителя (законного представителя)

______________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

Адрес:_________________________________________________________________
Телефон контакта:__________________________

Заявление

Прошу принять моего ребенка __________________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

в объединение ГБОУ ДО СО СДДЮТ ________________________________________________________

(название объединения, программы дополнительного образования)

Сведения о родителях (законных представителях)

	Мать (законный представитель) _______________________

___________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

Место работы, телефон, эл.почта ______________________

__________________________________________________

__________________________________________________
	Отец (законный представитель) _______________________

___________________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

Место работы, телефон, эл.почта ______________________

__________________________________________________

__________________________________________________


                                                                               Сведения об учащемся
	Фамилия, имя, отчество учащегося
	

	Дата рождения (число, месяц, год)
	

	Гражданство
	

	Документы, удостоверяющие личность: паспорт (при наличии) или Свидетельство о рождении

	Серия 
	

	Номер
	

	Кем выдан(о)
	

	Когда выдан(о)
	

	Номер актовой записи (для Свидетельства о рождении)
	

	Школа, детский сад, иное
	

	Номер телефона ребёнка (при наличии)
	


Согласие на обработку персональных данных

В соответствии с ФЗ РФ от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку (сбор, анализ, систематизация. накопление, хранение, уточнение, использование, уничтожение)  моих персональных данных и персональных данных моего ребенка: фамилия, имя, отчество заявителя; номер телефона; фамилия, имя, отчество ребёнка; дата, год рождения ребёнка; данные паспорта, свидетельства о рождении (серия, номер, место, дата регистрации); место проживания (город, район, улица дом, квартира); место учебы; на участие ребёнка в интервью, фото-и видеосъёмке, на редактирование и использование фото- и видеозаписей в некоммерческих целях, размещение в сети Интернет и других СМИ. Цель обработки персональных данных: обеспечение деятельности Самарского Дворца детского и юношеского творчества, ведение учета и обработки информации об обучающихся  и их родителях (законных представителях), а также об участниках массовых социально значимых мероприятий, проводимых ГБОУ ДО СО СДДЮТ. Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки персональных данных или до момента утраты необходимости в их достижении. Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления об отзыве согласия. 

Дата    ____________________ 


Подпись  ____________________ (____________________)
(фамилия, инициалы) 
