
СОГЛАСИЕ 
РОДИТЕЛЯ (ЗАКОННОГО ПРЕДСТАВИТЕЛЯ) НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНЕГО
Я, _________________________________________________________________________________________
ФИО родителя /законного представителя
паспорт ___________   _________ выдан ______________________________________________________________
                                          серия                        номер                                                                        когда и кем выдан
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
в случае опекунства указать реквизиты документа, на основании которого осуществляется опека или попечительство
являюсь законным представителем несовершеннолетнего _______________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
ФИО несовершеннолетнего, дата рождения
документ  ________   _________________ выдан________________________________________________________                                                    
                                                               серия     и        номер                                                                        когда и кем выдан

приходящегося мне ____________, зарегистрированного по адресу: _______________________________________
_________________________________________________________________________________________________
настоящим подтверждаю свое согласие на предоставление и обработку оператору базы персональных данных 

_________________________________________ персональных данных моего ребенка (подопечного). 
наименование  образовательной организации
Я даю согласие на использование персональных данных моего ребёнка (подопечного) в целях организации, проведения, подведения итогов интеллектуальных соревнований, приглашения для участия  в интеллектуальных соревнованиях, проводимых под эгидой Министерства образования и науки Республики Алтай олимпиад школьников, отбора обучающихся для различных видов поощрений.
Настоящее согласие предоставляется на осуществление действий в отношении персональных данных 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 при обязательном условии соблюдения конфиденциальности моих персональных данных), обезличивание, блокирование.
Я даю согласие на размещение персональных данных моего подопечного в базах данных:
[bookmark: _GoBack]- Отдела образования Администрации МО «Турочакский район»;
- Регионального центра выявления, поддержки и развития способностей и талантов у детей и молодежи в Республике Алтай "Алтай.Сириус"; 
- участников муниципального и регионального этапов Всероссийской олимпиады школьников (оператор - АУ ДО РА "РЦДО"). 
Настоящим я даю согласие на обработку следующих персональных данных моего ребёнка (подопечного):
- фамилия, имя, отчество; -пол; -дата рождения;- название и номер школы;- класс;
- результат участия в школьном, муниципальном и региональном этапах Всероссийской олимпиады школьников и других интеллектуальных соревнованиях, проводимых Министерством образования и науки Республики Алтай;
- контактная информация. 
Я согласен(сна), что обработка персональных данных может осуществляться как с использованием автоматизированных средств, так и без таковых. 
Я согласен(сна), что следующие сведения о моем ребенке (подопечном): "фамилия, имя, отчество, пол, дата рождения, названия и номер школы, класс" могут быть указаны на дипломах, переданных ______________________________________________________ олимпиад школьников.
Я согласен(сна), что следующие сведения о моем ребенке (подопечном): "фамилия, имя, отчество, пол, дата рождения, названия и номер школы, класс" могут быть размещены на сайтах в списках победителей и призеров этапов Всероссийской олимпиады школьников. 
Согласие на обработку персональных данных моего ребёнка (подопечного) действует с даты его подписания до даты отзыва, если иное не предусмотрено законодательством Российской Федерации. Я уведомлен о своем праве отозвать настоящие согласие в любое время. Отзыв производится по моему письменному заявлению в порядке, определенном законодательством Российской Федерации. Мне известно, что в случае исключения следующих сведений: Фамилия, имя, отчество, пол, дата рождения, названия и номер школы, класс, результат участия в интеллектуальном соревновании" оператор базы персональных данных не подтвердит достоверность дипломов или грамот обучающегося. 


«____» ___________ 20___ г.                     __________________________ /_____________________________/
                                                                                                                                         подпись                                                                                             ФИО                  
