Директору МОУ Плещеевской НШ 
Постарнак Наталье Алексеевне
от________________________________________________

(Ф.И.О. родителя, законного представителя)

Адрес места жительства______________________________

___________________________________________________

Телефон:______________________________
Заявление о согласии на обработку персональных данных ребенка
Я, _________________________________________________________________________________, дата рождения__________ паспорт серия ____ №_________ выдан __________, проживающий(ая) по адресу ___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________             являюсь законным представителем ребёнка (ФИО) ________________________________________

_________________________________________________________ дата рождения _____________ свидетельство о рождении (паспорт) серия ________ № __________ выдан____________________ ____________________________________________________________________________________

                                       (дата выдачи, кем выдан)
 в соответствии с ФЗ от 27.07.2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие муниципальному общеобразовательному учреждению Смоленской основной школе на обработку персональных данных моего ребенка и членов семьи (включая получение от меня или от любых третьих лиц, с учетом требований действующего законодательства Российской Федерации, персональных данных) и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по своей воле, в своих интересах и интересах ребенка.
Предоставляю Оператору право на осуществление любых действий (операций) в отношении персональных данных моих и моего ребенка: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, передачу, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных. Передача персональных данных третьим лицам осуществляется только по конкретным запросам в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Оператор вправе обрабатывать мои персональные данные и персональные данные моего ребенка посредством внесения их в электронную базу данных, включения в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные документами, регламентирующими предоставление отчетных данных (документов) и передавать их уполномоченным органам.
Персональные данные могут быть также использованы для формирования банка данных контингента обучающихся, воспитанников в целях обеспечения мониторинга соблюдения прав детей на получение образования и управления системой образования.
Я ознакомлен(а) с документами организации, устанавливающими порядок обработки персональных данных: Положение об обработке и защите персональных данных, а также ознакомлен(а) с моими правами и обязанностями в этой области.
Настоящее согласие дается до истечения сроков хранения соответствующей информации или документов, содержащих вышеуказанную информацию, определяемых в соответствии с законодательством Российской Федерации, после чего может быть отозвано путем направления мною соответствующего письменного заявления не менее чем за 2 (два) месяца до момента отзыва согласия.
Об ответственности за достоверность представленных сведений предупрежден(а)

«_____» ______ 20___г. _____________________     _________________________
                                             (подпись)                                                (расшифровка подписи)
Приложение 1 к заявлению.
Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие:
· год, месяц, дата и место рождения ребенка, серия и номер свидетельства о рождении или паспорта обучающегося;
· документы о месте регистрации ребенка;
· гражданство несовершеннолетнего;
· документы о составе семьи;
· контактные телефоны;
· год, месяц, дата рождения, образование родителей (законных представителей) ребенка;
· номер серия, дата выдачи, кем выдан документ о получении общего образования обучающего;
· информация о текущей успеваемости обучающихся в образовательном учреждении
начального и основного (информационная система «Интернет Дневник»);
· номер и серия полиса обязательного медицинского страхования наименование компании выдавшей полис;
· медицинская карта обучающегося, справка о состоянии здоровья о возможности изучения предметов, представляющих повышенную опасность для здоровья ребенка и т.п., справка о наличии инвалидности, заключение психолого-медико-педагогической комиссии об отсутствии противопоказаний для обучения в образовательном учреждении конкретного вида и типа;
· документы, подтверждающие права на дополнительные гарантии и компенсации
по определенным основаниям,
предусмотренным законодательством (родители-инвалиды, неполная семья, малообеспеченная семья, ребенок-сирота и.т.п.)
· размещение информации на официальном сайте школы
«_____» ______ 20___г. _____________________     _________________________

                                             (подпись)                                                (расшифровка подписи)
