                                           В оргкомитет 
Муниципального конкурса чтецов

«Эти строки о семье» 

                                                                                          в 2024-2025 учебном году
СОГЛАСИЕ субъекта

на обработку и распространение персональных данных
Я, ___________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество родителя/опекуна полностью)

являясь законным родителем/опекуном ребенка:

_____________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество ребенка полностью)

Класс обучения __________

Место учебы в настоящее время (в соответствии с уставом общеобразовательного учреждения):__________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Адрес данного учебного заведения с указанием типа населенного пункта (город, ПГТ, поселок, село, деревня), контактные телефоны:_____________________________________

_____________________________________________________________________________

Дата рождения (число, месяц, год): _________________ Гражданство:_________________

Номер основного документа, удостоверяющего личность (с указанием сведений о дате выдачи документа и выдавшем органе): __________________________________________

_____________________________________________________________________________

Номер страхового пенсионного свидетельства:_____________________________________

Домашний адрес (с индексом): __________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Домашний телефон (с кодом):___________________________________________________
Разрешаю моему ребёнку, _____________________________________, принять участие в муниципальном конкурсе чтецов «Эти строки о семье» (2024-2025 учебный год).
В соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», подтверждаю свое согласие на обработку управлением образования Администрации Ярославского муниципального района, находящемся по адресу: город Ярославль, ул. З. Космодемьянской, д. 10а (далее – Оператор), персональных данных моего ребенка, а именно:

фамилия, имя, отчество обучающегося (-йся), класс, место учебы, дата рождения, гражданство, паспортные данные или данные свидетельства о рождении, номер страхового пенсионного свидетельства, домашний адрес, номер телефона и электронной почты, видеозапись выступления моего ребенка;

с целью формирования регламентированной отчетности, размещения информации в банке данных участников конкурса, в школьной (муниципальной) базе данных о достижениях одаренных детей и их педагогах-наставниках. Действия с персональными данными автоматизированные с использованием средств вычислительной техники. Право осуществления действий сбора, систематизации, накопления информации, хранения, а также её обновления, изменения, использования и уничтожения предоставляю Оператору.

Разрешаю Оператору безвозмездно использовать видео и информационные материалы во внутренних и внешних коммуникациях, связанных с проведением муниципального конкурса чтецов «Эти строки о семье». Видеоматериалы могут быть скопированы, представлены и сделаны достоянием общественности или адаптированы для использования любыми СМИ и любым способом, в частности, в буклетах, видео, в Интернете и т.д. при условии, что данные видеоматериалы не нанесут вред достоинству и репутации моего ребенка. 
Разрешаю публикацию конкурсной работы, в том числе в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет».
 Согласие действует с даты подписания по 31 августа 2025 года, может быть отозвано по заявлению субъекта.   
Дата: «_____» _____________ 2024 г.                        ___________________________________
                                                                 Подпись субъекта персональных данных (с расшифровкой)
