
СОГЛАСИЕ 

на обработку персональных данных обучающегося и родителей (законных представителей) 

В соответствии со ст. 9 Федерального закона РФ от 27.07.2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных», я 

_____________________________________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество родителя (законного представителя) 

документ, удостоверяющий личность: _______________________________ серия ________ № _____________, выдан    

______________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________ «____» ________________________ _______ г., 

зарегистрированный (-ая) по адресу: ______________________________________________________________________  

                                                                                                                                                                                                           , 

номер телефона, email                                                                                                                                                                       , 

являясь родителем (законным представителем)                                                                                                                              , 
(указать кем именно: отец, мать, опекун, попечитель) 

что подтверждается                                                                                                                                                                            , 
                 (указать наименование, №, дату выдачи документа, подтверждающего полномочия родителя (законного представителя)) 

обучающегося                                                                                                                                                                                     , 
                                                                             (фамилия, имя, отчество обучающегося, дата рождения) 

в целях обеспечения соблюдения законов и иных нормативно-правовых актов, информационного сопровождения 

образовательной, конкурсной, концертной, выставочной и иной деятельности учреждения даю согласие 

муниципальному бюджетному учреждению дополнительного образования «Детская музыкальная школа №1» 

городского округа «Город Белгород» (ОГРН 1023101660680, ИНН 3123027960, адрес: 308015, г. Белгород ул. Чапаева, 

д. 22) на обработку следующих персональных данных обучающегося: 

1. Сведения об обучающемся: 

− фамилия, имя, отчество. дата и место рождения, гражданство. данные документа, удостоверяющего личность, 

данные СНИЛС, адрес места жительства (регистрации и фактический), номер телефона, сведения, дающие 

право на социальные льготы, сведения о состоянии здоровья 

− сведения об учебном процессе в МБУ ДО ДМШ №1 г. Белгорода (в каком классе и по какой программе 

обучается, сведения о переводах и выбытии, данные об успеваемости и посещении уроков, сведения о наградах 

и поощрениях и дисциплинарных взысканиях, об участии в конкурсах и иных мероприятиях, продолжении 

обучения); 

− сведения об учебном процессе в общеобразовательной школе/в дошкольной образовательной организации 

(номер школы и класса, режим обучения), занятость в кружках, секциях, клубах и т.д.. 

2. Сведения о родителях (законных представителях): фамилия, имя, отчество, данные документа, удостоверяющего 

личность, адрес места жительства, (регистрации и фактический), номер телефона, адрес электронной почты.  

Выражаю согласие на обработку персональных данных путем сбора, записи, систематизации, накопления, 

хранения, уточнения (обновления, изменения), извлечения, использования, передачи (распространения, 

предоставления, доступа), обезличивания, блокирования, удаления, уничтожения персональных данных. Способ 

обработки персональных данных: средства автоматизации или без использования таких средств.  

Об ответственности за предоставление недостоверных персональных данных предупрежден(-а). Обязуюсь 

сообщать МБУ ДО ДМШ №1 г. Белгорода об изменении персональных данных __________________________________  

_______________________________________________________________ в течение одного месяца после их изменения. 
(фамилия, имя, отчество обучающегося) 

Настоящее согласие вступает в силу с момента его подписания и действует бессрочно или до дня его отзыва 

субъектом персональных данных (его представителем) в письменной форме. Отзыв может быть направлен в адрес МБУ 

ДО ДМШ №1 г. Белгорода по почте заказным письмом с уведомлением о вручении или вручен лично под расписку 

представителю МБУ ДО ДМШ №1 г. Белгорода. 

   

 

___________________________                                 ________________________/___________________________________ 
                              дата                                                                                            подпись                                                  расшифровка подписи 

 

 


