

Приложение № 2

И.о. директора
ГАУ ДО «АОЦРТ»
Дугиной Л.П.
 от _________________________,
ФИО

СОГЛАСИЕ
НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Я, __________________________________________________________________________________,
                                        (ФИО гражданина, законного представителя обучающегося)
паспорт__________________выдан____________________________________________________,
(серия, номер)                                                                     (когда и кем выдан)
адрес регистрации:___________________________________________________________, являюсь законным представителем несовершеннолетнего __________________________________________________________________________________
                                                                                        (ФИО)
на основании ст. 64 п. 1 Семейного кодекса РФ,
даю свое согласие на обработку государственному автономному учреждению дополнительного образования «Астраханский областной центр развития творчества» (далее по тексту Оператор) (ОГРН 1023000840170, ИНН 3015013618) персональных данных моих и моего несовершеннолетнего ребенка (обучающегося), относящихся исключительно к перечисленным ниже категориям персональных данных: фамилия, имя, отчество, пол, дата рождения, тип документа, удостоверяющего личность, данные документа, удостоверяющего личность.
Я даю согласие на использование персональных данных исключительно в целях:
• предоставление отчетной документации в Министерство образования и науки Астраханской области;
•размещение информации, в том числе фотографий обучающегося на сайте Оператора, в группах социальных сетей;
• обеспечение соблюдения законов и иных нормативных правовых актов.
Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление действий в отношении моих персональных данных и моего несовершеннолетнего ребенка, которые необходимы для достижения указанных выше целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование персональных данных, а также осуществление любых иных действий, предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации.
Я проинформирован, что ГАУ ДО «АОЦРТ» гарантирует обработку персональных данных моих и моего ребенка в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации как неавтоматизированным, так и автоматизированным способами.
Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в течение срока хранения информации.
Данное согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению.
Я подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле и в своих интересах.

«____» ___________ 202__ г. _______________/_______________/
Подпись Расшифровка подписи






