
 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 



Приложение 1 

Заявка  

на участие в муниципальном конкурсе-выставке детского творчества 

 «ВМЕСТЕ С БАБУШКОЙ И ДЕДУШКОЙ», 

посвященном  

МЕЖДУНАРОДНОМУ ДНЮ ПОЖИЛОГО ЧЕЛОВЕКА 

 (с 23 сентября по 20 октября 2019 г.) 

Учреждение _______________________________________________________ 

п/п Фамилия, имя, отчество 

конкурсанта 

(полностью) 

Число, 

месяц, 

год рождения 

 

Школа, 

класс 

 

Название 

экспоната 

Название  

тв.объединения 

Фамилия, имя, 

отчество 

 педагога 

Число, 

месяц, 

год рождения 

педагога 

        

Ответственный исполнитель: 

Руководитель ОО 

МП 

Приложение 2 

Директору Центра «Солнечный» С.В. Завьяловой  

Адрес: г. Рыбинск, пр. Ленина, 181  

От _____________________________________(Ф.И.О заявителя) 

_________________________________(адрес заявителя) 

Заявление о согласии на обработку персональных данных 

_____________________________________________________________________________  

 (Ф И.О. конкурсанта) 

С целью организации эффективной работы с участниками муниципального конкурса-выставки 

детского творчества «Вместе с бабушкой и дедушкой» и их педагогами-наставниками, а также 

внесения информации о победителях и призёрах в единую межведомственную региональную базу 

данных о достижениях одаренных детей и их педагогов-наставников согласен(на) на обработку, 

включая (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

использование, распространение, в том числе передачу, обезличивание, блокирование, 

уничтожение и т.д.) моих персональных данных: ФИО, домашний телефон/сотовый телефон, дата 

рождения (число, месяц, год), образовательная организация и т.д. в период до отзыва данного 

согласия. Заявление о согласии предоставляется в письменной форме. 

С положениями Федерального закона от 27.07.2006 № 1 52 - ФЗ «О персональных данных», в том 

числе с порядком отзыва согласия на обработку персональных данных (письменное заявление о 

согласии  на обработку персональных данных) ознакомлен (на). 

«__»____________ 2019 год  ________________(подпись)___________________ (расшифровка) 

Ответственный исполнитель заявки: фамилия, имя, отчество (полностью), должность, контактный 

телефон, электронный адрес. 

Руководитель образовательного учреждения, подпись, расшифровка подписи, печать 


	(с 23 сентября по 20 октября 2019 г.)
	Учреждение _______________________________________________________



