Директору МБУДО «СЮТ»
Л.И. Абдразяковой
от ___________________________________


(Ф.И.О. родителя/законного представителя)
Проживающего (ую) по адресу: г. Норильск

ул.___________________________________ 
тел. __________________________________
Заявление
Прошу принять моего ребенка
	Фамилия
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В летнюю профильную школу «_________________________________________» 

МБУДО «Станция юных техников»  на  период обучения. С _________________по ______________
Сведения о родителях:
Мама/ опекун
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Количество детей в семье        ______________
ФИО классного руководителя, телефон ________________________________________________________
	Дата
	
	
	Подпись родителей
	


Контактный телефон  СЮТ - 22-40-57

СОГЛАСИЕ на обработку персональных данных 

Я, _____________________________________________________________________________________

(Ф.И.О. полностью)

        С целью получения информации, необходимой образовательному учреждению в связи с обучением моего ребенка  ________________________________________________________________
(Ф.И.О. полностью)

      Даю согласие на обработку моих и моего ребенка персональных данных (фамилия, имя, отчество, год, месяц, дата рождения, адрес, паспортные данные, семейное, социальное положение, образование, профессия) специальной категории персональных данных (состояние здоровья) путем сбора, накопления, систематизации, передачи, хранения, изменения, уточнения, использования, удаления, обезличивания, блокирования сведений смешанным способом (неавтоматизированная, автоматизированная обработка сведений) на срок обучения.

     С обработкой и передачей персональных данных третьим лицам, а также с хранением персональных данных в течении сроков хранения, установленных действующим законодательством согласны.

____  __________ 201  г.          __________________             /_________________________/

  подпись                                                        расшифровка подписи
Разрешение
на участие ребенка в массовых мероприятиях
использование видео- и фото- ребенка
на мероприятиях МБУДО «СЮТ»
      Я, ____________________________________________, даю разрешение присутствовать на мероприятиях проводимых МБУ ДО «СЮТ» разных по форме проведения (культурно-досуговые, зрелищные, конкурсы, соревнования, выставки, олимпиады, фестивали и тп.), целью которых является организация содержательного досуга воспитание гражданственности, трудолюбия, уважения к правам и свободам человека, любви к окружающей природе, Родине, семье, формирование здорового образа жизни, а также участвовать в них, моему ребенку _______________________________________________________ публиковать его фотографии и видеоматериалы, на которых он(она) изображен(а), полностью или фрагментарно, а также предоставляю полное и абсолютное право использовать фотографии и видео с его (ее) изображением на методических объединениях, семинарах, в массовых мероприятиях или других педагогических целях, не противоречащих действующему законодательству. Я подтверждаю, что не буду оспаривать авторские и имущественные права на эти фотографии и видеоматериалы. Настоящим я удостоверяю, что являюсь родителем ребенка и имею полное право заключить настоящее соглашение. Я подтверждаю, что полностью ознакомлен(а) с вышеупомянутым разрешением. 
Адрес ______________________________

Тел. родителя _______________________

____  __________ 201  г.          __________________             /_________________________/


  подпись                                                        расшифровка подписи

