	Директору МБОУ СДЮШОР

по горнолыжному спорту г. Уфы
В.Л. Матвееву

	от _____________________________________

(фамилия, имя, отчество полностью)

________________________________________

________________________________________

проживающего по адресу:_________________

(индекс)

________________________________________

________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ.


Прошу зачислить моего сына/дочь ____________________________________________

_______________________________________________________________________года рождения, 
в МБОУ СДЮШОР по горнолыжному спорту г. Уфы на отделение 
____________________________________________________________________________________.

(горнолыжный спорт, сноуборд, фристайл, спорт глухих)
Сведения о ребёнке: Дата рождения «____»________________ _______

Фактический адрес проживания: ________________________________________________________

Школа __________________________ Класс_______

Сведения о родителях (Законных представителях):

Степень родства ____________________________
ФИО _____________________________________
__________________________________________
Место работы ______________________________
Должность ________________________________
Телефон ______________________________
Степень родства ____________________________

ФИО _____________________________________

__________________________________________
Место работы ______________________________
Должность ________________________________
Телефон ______________________________

Дополнительные сведения: ________________________________________________________







(малообеспеченная семья, многодетная семья, опекунство и т.д.)

___________________________________________________________________________________________________________
К заявлению прилагаю:

1. Заявление-согласие на обработку персональных данных 




2. Копия паспорт/свидетельство о рождении ребенка




;
3. Справка медицинского учреждения, подтверждающая отсутствие у ребенка противопоказаний для обучения в области физической культуры и спорта 
;
4. Копия ИНН 

Копия полиса ОМС 


Копия СНИЛС 

5. 2 фото 3х4 

С Уставом учреждения, Лицензией на право ведения образовательной деятельности, со Свидетельством о государственной регистрации, образовательными программами и другими документами, регламентирующими деятельность школы и организацию образовательного процесса ознакомлен(а):

_______________ /___________________________/ «____»____________________20___года

(подпись)


(Фамилия, инициалы)
Заявление-согласие на обработку персональных данных

Я, ________________________________________________________________________________________, паспорт №______ серия___________ выдан__________________________________________________________, проживающий (ая) по адресу: ______________________________________________________________________ являясь родителем (законным представителем)________________________________________________________ (далее – спортсмен), в соответствии с федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку наших персональных данных в Муниципальном бюджетном образовательном учреждении дополнительного образования детей «Специализированная детско-юношеская школа олимпийского резерва по горнолыжному спорту» городского округа город Уфа Республики Башкортостан, расположенном по адресу: г. Уфа, ул. Менделеева, 160, корпус 6 (далее – ОУ), с использованием средств автоматизации или без использования таких средств, включая хранение этих данных в архивах и размещение в информационно-телекоммуникационных сетях с целью предоставления доступа к ним. 

ОУ вправе рассматривать персональные данные в применении к федеральному закону «О персональных данных» как общедоступные при следующих условиях:

· обработка данных осуществляется только в целях уставной деятельности;
· данные доступны ограниченному кругу лиц .
Для ограничения доступа могут использоваться соответствующие средства, не требующие специальных разрешений и сертификации. Доступ может предоставляться родителям (законным представителям) Спортсмена, а также административным и педагогическим работникам ОУ. 

Перечень персональных данных, на обработку которых я даю согласие:
1. Анкетные и биографические данные, заполненные законным представителем при приёме в школу или в процессе обучения  







;
2. Сведения об образовании, спортивном разряде, звании  


;

3.  Паспортные данные / свидетельство о рождении спортсмена  

;

4. ИНН, СНИЛС, полис ОМС  





;

5.  Сведения о сроках прохождения обучения  



; 

6. Адрес места жительства  





;

7. Телефон  







; 

8. Личное дело спортсмена  





;

9. Заявления, объяснительные  





;

10. Документы о прохождении спортсменом промежуточных контрольных испытаний, промежуточной и итоговой аттестации 







;

11. Иные документы, которые с учетом специфики работы МБОУ СДЮШОР по горнолыжному спорту г. Уфы и в соответствии с законодательством Российской Федерации должны быть предъявлены спортсменом или его законными представителями в период обучения  



.

Я предоставляю ОУ право:

- осуществлять следующие действия (операции) с персональными данными: обработка персональных данных - действия (операции) с персональными данными, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных;

- открыто публиковать фамилии, имена и отчества Спортсменов и родителей (законных представителей) в связи с мероприятиями ОУ в рамках уставной деятельности;

- включать обрабатываемые персональные данные Спортсмена и родителей (законных представителей) в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами федеральных и муниципальными органов, регламентирующими предоставление отчетных данных ОУ.

Настоящее согласие дано мной и действует бессрочно.

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес ОУ по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку представителю ОУ.

Подпись __________________ Дата ________________________

1

