 





    Муниципальное бюджетное учреждение
дополнительного образования

«Детская школа искусств № 6 им. В.А. Солоухина» города Владимира

от_________________________________

(ФИО)
Согласие на обработку персональных данных,
разрешенных субъектом персональных данных для распространения
Я, _______________________________________________________________________, 
(Ф.И.О.)
проживающий (ая) по адресу:_____________________________________________________

_______________________________________________________________________________, 

документ, удостоверяющий личность (паспорт) серии                           № выдан____________________________________________________________________________,
                                                (дата выдачи документа, наименование выдавшего органа)
руководствуясь статьей 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», заявляю о согласии на распространение  моих персональных данных и данных моего ребенка с целью размещения информации на официальном сайте Муниципального бюджетного учреждения дополнительного образования «Детская школа искусств № 6 им. В.А. Солоухина» города Владимира, в АИС «Дополнительное образование33» в следующем порядке:
	Категория персональных данных
	Перечень персональных данных
учащегося
	Разрешаю к распространению ограниченному кругу лиц (да/нет)

	общие персональные данные
	фамилия
	

	
	имя
	

	
	отчество
	

	
	год рождения
	

	
	дата рождения
	

	
	месяц рождения
	

	
	место рождения
	

	
	адрес проживания
	

	
	фактический адрес проживания
	

	
	свидетельство о рождении
	

	
	СНИЛС
	указать номер

	биометрические персональные данные
	цветное фотографическое изображение лица
	

	
	аудио и видеозапись
	


	Категория персональных данных
	Перечень персональных данных

родителя (законного представителя
	Разрешаю к распространению ограниченному кругу лиц (да/нет)

	общие персональные данные
	фамилия
	

	
	имя
	

	
	отчество
	

	
	год рождения
	

	
	дата рождения
	

	
	месяц рождения
	

	
	адрес проживания
	

	
	фактический адрес проживания
	

	
	СНИЛС
	указать номер

	
	Степень родства (мать, отец, приемный родитель) 
	


Информация о согласии на распространение персональных данных в социальных сетях:

	Категория персональных данных
	Перечень персональных данных

учащегося
	Разрешаю к распространению неограниченному кругу лиц (да/нет)

	общие персональные данные
	фамилия
	

	
	имя
	

	
	отчество
	

	
	цветное фотографическое изображение лица
	

	
	аудио и видеозапись
	


Информация о согласии на распространении персональных данных в ФИС ФРДО
	Категория персональных данных
	Перечень персональных данных

учащегося
	Разрешаю к распространению ограниченному кругу лиц (да/нет)

	общие персональные данные
	фамилия
	

	
	имя
	

	
	отчество
	

	
	пол
	

	
	СНИЛС
	

	
	Полная дата рождения (дата, месяц, год)
	


Сведения об информационных ресурсах Оператора, посредством которых будут осуществляться предоставление доступа неограниченному кругу лиц и иные действия с персональными данными субъекта персональных данных:
	Информационный ресурс
	Действия с персональными данными

	https://доп.образование33.рф/auth/login-page
	Предоставление сведений ограниченному кругу лиц

	https://vladimir-shkola6.ru
	Предоставление сведений неограниченному кругу лиц

	Социальные сети
	Предоставление сведений неограниченному кругу лиц

	https://ФИС ФРДО
	Предоставление сведений ограниченному кругу людей


Настоящее согласие действует с момента представления, бессрочно и может быть отозвано мной при представлении Оператору заявления в простой письменной форме в соответствии с требованиями законодательства Российской Федерации. В случае получения требования Оператор обязан немедленно прекратить распространять мои персональные данные, а также сообщить перечень третьих лиц, которым персональные данные были переданы. 
“_____”_____________ 20       ______________________/_________________________
