
Согласие на обработку персональных данных обучающегося 

 

Я, ____________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество родителя, законного представителя обучающего, полностью) 

Подтверждаю  свое согласие на обработку  следующих персональных данных 

___________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество обучающегося полностью) 

1. Анкетные данные: данные о возрасте, информация для связи, данные о месте 

регистрации и проживании. 

2. Сведения о родителях (законных  представителях): ФИО, кем приходится, 

паспортные данные, адресную и контактную информация. 

3. Сведения о семье: сведения о попечительстве, опеке, отношение к группе 

социально не защищенных обучающихся. 

4.  Содержание олимпиадной работы. 
Подтверждаю свое согласие на следующие действия с указанными выше 

персональными данными: 

 сбор персональных данных; 

 систематизация персональных данных; 

 накопление персональных данных; 

 хранение персональных данных; 

 уточнение (обновление, изменение) персональных данных; 

 использование персональных данных 

 распространение/передачу персональных данных, в том числе: внутренние, 

внешние, рассылку сведений об успеваемости и посещаемости родителям 

(законным представителям) обучающихся в электронном (электронная почта, 

электронный журнал) и бумажном виде; 

 ознакомление, обнародование, предоставление доступа к персональным данным 

иным способом; 

 обезличивание персональных данных; 

 блокирование персональных данных; 

 уничтожение персональных данных 

 публикацию персональных данных олимпиадных работ, в том числе в сети 

"Интернет". 

Обязуюсь предоставить информацию об изменении персональных данных в 

течение месяца со дня получения документов об этих изменениях. 

Подтверждаю, что ознакомлен(а) с Порядком проведения школьного и 

муниципального этапов всероссийской олимпиады школьников, школьного и зонального 

этапов региональных олимпиад в муниципальном образовании город Армавир. 

Настоящее согласие вступает в силу с момента его подписания и действует в 

течение текущего учебного года. Согласие может быть отозвано мною в любое время на 

основании моего письменного заявления. 

 

Подпись__________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество родителя, законного представителя обучающего, полностью) 


