
                          

 
Зачислить в ____-й класс   Директору МАОУ ГИМНАЗИЯ № 216 «ДИДАКТ» 

С «_____»_________20 __ г.   М.А.Матвеевой 

Директор гимназии:     __________________________________________________  

    ___________________________________________________ 

   проживающей (го) по адресу:               

                _________________________________________________ 

    тел:____________________________________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

                   

Прошу  принять моего (мою) сына (дочь) в 10 профильный класс для обучения по 

профилю ____________________________________________________________________ 

 с углубленным изучением следующих предметов 

_______________________________________________________________________________ 

Форма обучения очная 

 

Фамилия_________________________________________________________________________ 

Имя ____________________________________________________________________________  

Отчество _________________________________________________________________________ 

Число, месяц, год рождения _________________________________________________________ 

Адрес регистрации _________________________________________________________________ 

Прошу  организовать для моего ребенка получение образования на русском языке, 

изучение русского языка как родного. (Основание: статья 14 Федерального закона от 29.12.2012 

№ 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации») 
 

С Уставом, лицензией, свидетельством об аккредитации МУНИЦИПАЛЬНОГО 

АВТОНОМНОГО ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО УЧРЕЖДЕНИЯ «ГИМНАЗИЯ № 216 

«ДИДАКТ» и иными локальными актами, регламентирующими организацию образовательного 

процесса, ознакомлены и обязуемся выполнять. 

         На основании Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных 

данных», Федерального закона от 27 июля 2006 года № 149-ФЗ «Об информации, 

информационных технологиях и о защите информации», в соответствии с Положением о 

защите, обработке персональных данных обучающихся, с целью обеспечения уважения прав и 

основных свобод моего ребёнка, в том числе защиты прав на неприкосновенность частной 

жизни, личную, семейную и врачебную тайну, осуществления безопасного образовательного 

процесса и управления им, даю согласие на обработку персональных данных в соответствии с 

Положением, в том числе на передачу и последующую обработку персональных данных моего 

ребёнка Департаментом образования г. Заречного. 

         Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мной в любой момент 

по письменному заявлению. 

 

 
         Дата__________________                                              ______________________________  
 Подпись родителя (законного представителя) 

 

 

 



Приложение № 1 

к заявлению о приеме 
 

 

Директору МАОУ ГИМНАЗИЯ № 216 «ДИДАКТ» 
442960 Пензенская область, г.Заречный, пр.Мира, 12 

М.А.Матвеевой  
                                                                                             . 
                                          (ФамилияИО заявителя) 

паспорт серия ____________№ ______________, выдан 
_______________________________________________ 

_______________________________________________ 
Зарегистрирован:________________________________ 
_______________________________________________ 

 

СОГЛАСИЕ 

на обработку персональных данных 
Я,_______________________________________________________________________________ , 

фамилия, имя, отчество родителя (законного представителя) полностью 

в целях обеспечения соблюдения законов и иных нормативных правовых актов Российской 

Федерации, содействия моему ребенку: 

Таблица 1. Данные, удостоверяющие личность ребенка (учащегося/воспитанника) 

№ п/п ФИО ребенка (учащегося/воспитанника) 
Серия, номер и дата выдачи свидетельства о рождении ребенка, 

паспорта учащегося/воспитанника) 

1.  
 

 

 

 

 в обучении, обеспечения его (их) личной безопасности, контроля количества и качества 

обучения и обеспечения сохранности имущества, даю свое согласие на сбор, систематизацию, 

накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение 

(передачу, трансграничную передачу), обезличивание, блокировку, уничтожение и получение у 

третьих лиц персональных данных (ПДн) моего ребенка (детей) и моих персональных данных как 

способом автоматизированной обработки, так и без использования средств автоматизации, 

касающихся: 

Таблица 2. ПДн ребенка (учащегося/воспитанника) 

 

№ 

п/п 

ПДн ребенка (учащегося/воспитанника) * Подпись родителя (законного 

представителя) в случае  

не согласия 

1.  Фамилии, имени, отчества  

2.  Года, месяца, даты и места рождения  

3.  Паспортных данных (при наличии) или данных свидетельства о рождении (данных 

документа, удостоверяющего личность) 

 

4.  Номера медицинского полиса  

5.  Адреса проживания и регистрации  

6.  Номера личного (домашнего, мобильного) телефона  

7.  Принадлежности к образовательному учреждению  

8.  Принадлежности к учебному классу (учебной группе)  

9.  Информации об успеваемости  

10.  Информации о посещении занятий,   дополнительных курсов/кружков  

11.  Содержания занятий (уроков, факультативов и др.)  

12.  Содержания домашних заданий  

13.  Расписания уроков, звонков   

14.  Поведения в образовательном учреждении  



15.  Фотографий  

16.  Персональных характеристик  

17.  Участия в различных мероприятиях (олимпиады, конкурсы, соревнования и др.)  

18.  Регистрационных данных в системе «Электронная система образования» (ЭСО)  

19.  Истории обучения  

20.  Сведений о награждениях, поощрениях  

21.  Фото- и видеоматериалов, отражающих участие в образовательных процессах  

22.  Информации о месте в очереди в дошкольное образовательное учреждение  

23.  Информации о результатах ЕГЭ/ГИА  

24.  Сведений, направляемых в органы статистики  

25.  Результатов медицинского обследования на предмет годности к обучению  

26.  Информации о физическом развитии  

27.  Сведений о состоянии здоровья  

28.  
Других персональных данных, обработка которых необходима для выполнения 

действующего в РФ законодательства 

 

 

Таблица 3. ПДн родителя (законного представителя) 
№ 

п/п 
ПДн родителя (законного представителя) 

* Подпись субъекта ПДн (родителя, законного 

представителя) в случае не согласия  

1.  Фамилии, имени, отчества  

2.  Года, месяца, даты и места рождения  

3.  
Паспортных данных (данных документа, удостоверяющего 

личность) 

 

4.  Семейного, социального положения  

5.  Адреса проживания и регистрации  

6.  Профессии (специальности)  

7.  Сведений о социальных льготах  

8.  Номера личного (домашнего, мобильного) телефона  

9.  
Регистрационных данных в системе «Электронная система 
образования» (ЭСО) 

 

10.  
Других персональных данных, обработка которых необходима для 
выполнения действующего в РФ законодательства 

 

 

Настоящее согласие действует до момента письменного отзыва мной этого согласия на 

обработку персональных данных. 

Подтверждаю, что я ознакомлен (ознакомлена) с правом отзыва настоящего согласия на 

обработку персональных данных и с политикой образовательного учреждения в отношении 

обработки персональных данных. 

Права и обязанности в области защиты персональных данных, а также последствия в случае 

отзыва настоящего согласия и/или его отдельных пунктов мне разъяснены. 

 
_____________________________ 

                                                                                                                                                      (подпись) 

«      »     20    г. 

 
 

* Примечание:  Персональные данные, перечисленные в рамках настоящего согласия (пункты таблицы 2 и 

таблицы 3), на обработку которых субъект персональных данных (родитель, законный представитель) не дает свое 

согласие, вычеркиваются собственноручно родителем (законным представителем) по пунктам и напротив каждого 

вычеркнутого пункта родитель (законный представитель) ставит свою заверительную подпись. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



Приложение № 2 

к заявлению о приеме 

 

Сведения о родителях (законных представителях) обучающегося 
для доступа к электронному журналу 

 

 мать отец 

Фамилия   

Имя   

Отчество   

Место работы   

Должность   

Телефон (рабочий, сотовый)   

Дата рождения    

СНИЛС   

 

 

СНИЛС обучающегося_________________________________________________ 

 


	ЗАЯВЛЕНИЕ
	Сведения о родителях (законных представителях) обучающегося
	СНИЛС обучающегося_________________________________________________

