	Регистрационный номер по журналу_____

Приказ № _________ от 
«___» ____________20___ г.

	Директору Муниципального автономного учреждения дополнительного образования «Спортивная школа «Чемпион» Почепского района»
Халютину Ивану Сергеевичу
от ______________________________________________________

(Ф.И.О. родителя или законного представителя)
проживающего____________________________________________
_________________________________________________________
(индекс, точный адрес постоянно прописки)

_________________________________________________________
(адрес электронной почты)
_________________________________________________________
(контактный телефон родителя или законного представителя)
Паспорт (родителя): серия _________,№ ______________________
кем выдан________________________________________________

_________________________________________ когда___________

	
	ЗАЯВЛЕНИЕ


Прошу зачислить моего (мою) сына (дочь)

_____________________________________________________________________________________
 (фамилия, имя, отчество) 

«___» _____________________года рождения, обучающегося в школе __________________ класс__________
                   □    в первую смену;     □ вторую смену ;     □ не известно
для освоения ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ СПОРТИВНОЙ     ПОДГОТОВКИ    ПО   ВИДУ СПОРТА  

                                                              «                                »
Сообщаю о нём/ней следующие сведения:

Гражданство_____, паспорт/свидетельство о рождении: серия _____________, №_______________________
Дата выдачи______________, кем выдан_________________________________________________________
Домашний адрес____________________________________________________________________________
(индекс, фактическое место проживания)
СВЕДЕНИЯ О РОДИТЕЛЯХ (ЗАКОННЫХ ПРЕДСТАВИТЕЛЯХ):
Отец(Ф.И.О.)________________________________________________________________________________
Место работы, должность, телефон______________________________________________________________
Мать(Ф.И.О.)_______________________________________________________________________________
Место работы, должность, телефон______________________________________________________________
С Уставом и правилами приема и отчисления в Муниципальное автономное учреждение «Спортивная школа «Чемпион» Почепского района», и другими документами, регламентирующими организацию тренировочного процесса ОЗНАКОМЛЕН (А): 
«______»___________________ 20___ г. ________________________(__________________________)

                                                                  (подпись родителя, законного представителя)
В соответствии со ст.9 ФЗ № 152 от 26.07.2006 г. «О персональных данных» Даю свое согласие на использование и обработку персональных данных моих и моего ребенка с целью осуществления видов деятельности, предусмотренных учредительными документами.
«______»___________________ 20___ г. ________________________(__________________________)

                                                                            (подпись родителя, законного представителя)
СОГЛАСНО ПРАВИЛАМ ПРИЁМА, ПРИЛАГАЮ СЛЕДУЮЩИЕ ДОКУМЕНТЫ:

	1) 1) Заявление установленного образца;

2) 2) Копия свидетельства о рождении или паспорт ребенка;
3) 3) Копия документа удостоверяющего личность заявителя, подтверждающего родство с ребенком; 

4) 4) Фотография 3х4 – 2 шт;

5) 5) Медицинская справка, подтверждающая отсутствие противопоказаний для освоения программы спортивной подготовки по виду спорта, заверенная врачом;
6) 6) Копия медицинского страхового полиса;
7) 7) СНИЛС ребенка.

8) 8) Номер сертификата дополнительного образования (НАВИГАТОР) _________________________________.


	


 «____»______________________ 20___ г.

     Подпись ________________________
                                                                                                                                                                                (родителя, законного  представителя)
СОГЛАСИЕ

на обработку персональных данных в информационных системах 

МАУ ДО «Спортивная школа «Чемпион» Почепского района
(в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. №152-ФЗ

«О персональных данных»)

Я, _______________________________________________________________________,







(ФИО)

дата рождения _______________, зарегистрирован по адресу: _________________________

_____________________________________, паспорт: серия __________, № _____________, выдан (кем, когда) _____________________________________________________________,

подтверждаю свое согласие МАУ ДО «Спортивная школа «Чемпион» Почепского района,  на обработку персональных данных моих/моего ребенка (для несовершеннолетних) ______________________________________________________________________________
(ФИО несовершеннолетнего)

дата рождения _______________, зарегистрированного по адресу: _____________________,
_________________________________________,  приходящегося мне___________________,

                                                                                                                   (сын, дочь и т.д.)

______________________________________________________________________________,

(в случае опекунства указать реквизиты документа, на основании которого осуществляется опека или попечительство)

Настоящее согласие предоставляется на осуществление действий в отношении персональных данных моих/ моего ребенка (подопечного), которые необходимы или желаемы для достижения указанных выше целей, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу третьим лицам), пересылку по электронной почте, обезличивание, блокирование, публикацию в сети «Интернет», а также осуществление иных действий с персональными данными, предусмотренных законодательством Российской Федерации. 

Настоящим я даю согласие на обработку следующих персональных данных моих/ моего ребенка (подопечного) для организации работы комиссии по допуску участников, ведения протоколов матчей турнира, подведения итогов турнира, заполнения грамот и дипломов призеров и победителей, ведомостей выдачи призов, возможности использования официальных протоколов турнира, выдачи документов об участии в турнире.

Я согласен (-на), что обработка персональных данных может осуществляться как с использованием автоматизированных средств, так и без таковых.

Согласие на обработку персональных данных моих/ моего ребенка (подопечного) действует с даты его подписания до даты отзыва, если иное не предусмотрено законодательством Российской Федерации. Я уведомлен (-на) о своем праве отозвать настоящее согласие в любое время. Отзыв производится по моему письменному заявлению в адрес организаторов в порядке, определенном законодательством Российской Федерации. 

Я подтверждаю, что, давая настоящее согласие, я действую по своей воле и в интересах своих/ своего ребенка, родителем (законным представителем) которого я являюсь.

«____» ___________________ 20__ г.



___________________________ / ____________________________________________

