
 

 
 

 

 

 

 



2.3. Прием на обучение несовершеннолетних обучающихся осуществляется по 

личному письменному заявлению их родителей (законных представителей) установленного 

образца (Приложение № 1) и заявления о согласии на обработку персональных данных 

(Приложение № 2). В заявлении о приеме в ДЮСШ указываются следующие сведения:                                       

 наименование отделения, на которое планируется поступление;  

 фамилия, имя и отчество (при наличии) поступающего;  

 дата рождения, СНИЛС  поступающего;  

 фамилия, имя и отчество (при наличии) родителей (законных представителей) 

поступающего;  

 паспортные данные, СНИЛС  родителей (законных представителей); 

 номера телефонов родителей (законных представителей) поступающего.  

В заявлениях фиксируется факт ознакомления родителей (законных представителей) 

с уставом ДЮСШ, лицензией, образовательной программой и другими документами и 

регламентирующими образовательную деятельность, права и обязанности обучающихся и 

согласие родителей (законных представителей) на обработку собственных персональных 

данных и персональных данных ребенка.  

2.4. При приеме предоставляются следующие документы: 

 документ об отсутствии противопоказаний для занятий выбранным видом 

спорта; 

 копия свидетельства о рождении (паспорта) ребенка; 

 копия СНИЛС ребенка;  

 копии паспортов родителей (2-3 стр. и прописка).   

2.5. На каждого поступающего заводится личное дело, в котором хранятся все 

сданные документы. Личные дела поступивших хранятся в ДЮСШ не менее 3 лет. 

 

III. Заключительные положения 

3.1. Действие настоящего Положения распространяется на всех обучаемых ДЮСШ и 

их родителей (законных представителей).  

3.2. Данное положение размещается на информационных стендах и на сайте в 

сети «Интернет» для всеобщего ознакомления.  

3.3. Срок действия Положения не ограничен.  

3.4. При изменении законодательства в Положение вносятся изменения в 

установленном законном порядке.  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



Директору МБУ ДО ДЮСШ г.Грязи 

В.Г. Дроздову 

____________________________________ 

____________________________________ 
                                                                         (Ф.И.О. заявителя полностью) 

                                                                      прож.: ______________________________ 

____________________________________   

                                              ____________________________________ 
 

Согласие на обработку персональных данных 

родителей (законных представителей) и их несовершеннолетнего ребенка. 
На основании Федерального закона от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных» 

 

Я, __________________________________________________________________________________________, 
                                (Ф.И.О. полностью) 

документ, удостоверяющий личность ____________ серия ________ № ____________, выдан ____________ 
                                                                                  (вид документа)                                                                                            (дата выдачи) 

_____________________________________________________________________________________________, 
(кем) 

действующий (ая) от себя и от имени несовершеннолетнего ребёнка (далее Обучаемый):  

_____________________________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О. ребёнка) 

документ, удостоверяющий личность ребенка ____________ серия _____ № ____________, выдан ________ 
                                                                                                    (вид документа)                                                                                (дата выдачи)   
_____________________________________________________________________________________________, 

(кем) 

на основании _________________________________________________________________________________ 
                                 (для родителя - реквизиты свидетельства о рождении ребенка, для законного представителя  

                          реквизиты доверенности или иного документа, подтверждающего его полномочия) 

даю свое согласие оператору МБУ ДО ДЮСШ г.Грязи, зарегистрированному по адресу : 399050 г.Грязи, ул. 

Крылова, д.4 на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку 

персональных данных: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, 

изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, 

блокирование, удаление, уничтожение следующих персональных данных: 

- своих: фамилия, имя, отчество, дата рождения, пол, реквизиты документа, подтверждающего личность, 

адреса регистрации и фактического проживания, СНИЛС, контактные телефоны; 

- обучающегося: фамилия, имя, отчество, дата рождения, пол, реквизиты документа, подтверждающего 

личность, адреса регистрации и фактического проживания, СНИЛС; данные о состоянии здоровья (в объеме, 

необходимом для допуска к обучению и создания оптимальных условий обучения); место обучения 

(учреждение, объединение); данные о посещаемости занятий; информация об участии и результатах участия 

в конкурсах, олимпиадах, фестивалях, конференциях, соревнованиях и других массовых мероприятиях; 

информация о родителях (законных представителях) (фамилия, имя, отчество, реквизиты документа, 

подтверждающего личность, адрес регистрации, СНИЛС, контактные телефоны). 

Цели обработки персональных данных: 

- реализация образовательной деятельности в соответствии с Федеральным законом от 29.12.2012 № 273-ФЗ 

«Об образовании в Российской Федерации»; 

- внесение сведений об Обучающемся в информационную систему «Дополнительное образование», 

являющуюся частью регионального сегмента государственной информационной системы «Единая федеральная 

межведомственная система учета контингента обучающихся по основным образовательным программам и 

дополнительным общеобразовательным программам»; 

- размещение на официальном сайте МБУ ДО ДЮСШ г.Грязи информации об участии и достижениях 

Обучающегося в конкурсах, олимпиадах, фестивалях, конференциях, соревнованиях и других массовых 

мероприятиях с указанием его фамилии, имени, наименований объединения и учреждения, в которых он 

занимается. 

Настоящее согласие вступает в силу со дня его подписания и действует на период обучения 

Обучающегося в МБУ ДО ДЮСШ г.Грязи. 

Мне разъяснены мои права и обязанности в части обработки персональных данных, в том числе право отозвать 

свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа, который может 

быть направлен мной в адрес оператора по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен 

лично под расписку ответственному сотруднику оператора и обязанность проинформировать оператора в случае 

изменения моих персональных данных и персональных данных Обучающегося. 

 

«____»__________ 201__г.                                                              _________________ /_________________/ 
                                                                    (подпись) 

 



Директору МБУ ДО ДЮСШ г.Грязи 

В.Г. Дроздову 

_______________________________ 

_______________________________ 

                                                   (Ф.И.О. заявителя полностью) 

                                                                      прож.:___________________________ 

 _______________________________                                                

 

заявление. 

  

 Прошу принять моего ребенка (дочь, сына) 

_____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество ребенка) 

______________________, посещающего _________________________________________, 
(число, месяц, год рождения)                                                            (д/сад, группа; школа, класс)  
на отделение__________________________________________________________________. 

       (баскетбола, вольной борьбы, настольного тенниса, футбола) 

Тренер-преподаватель__________________________________________________________ 

 

Полис обязательного медицинского страхования ребенка 

№ _____________________ выдан ________________________________________________ 

СНИЛС № (ребенка)____________________________________________________________ 

 

Отец (законный представитель)   ______________________   (число, месяц, год рождения)    

Ф.И.О.полностью______________________________________________________________ 

Место работы ___________________________, должность____________________________ 

СНИЛС________________________________   Телефон______________________________ 

Паспорт  серия___________ номер ________________,  дата выдачи   __________________, 

кем выдан ____________________________________________________________________ 

                                                     

Мать (законный представитель)   ______________________   (число, месяц, год рождения)    

Ф.И.О. полностью _____________________________________________________________ 

Место работы ___________________________, должность____________________________ 

СНИЛС________________________________   Телефон______________________________ 

Паспорт  серия___________ номер ________________,  дата выдачи   __________________, 

кем выдан ____________________________________________________________________ 

Я, 

________________________________________________________________________________ 
                                 (Ф.И.О. заявителя полностью) 

 
ознакомлен(а) с Уставом МБУ ДО ДЮСШ г.Грязи, с лицензией на право ведения образовательной 

деятельности, образовательными программами, реализуемыми учреждением, и иными документами 

регламентирующими организацию и осуществление образовательной деятельности, правилами 

внутреннего распорядка, правами и обязанностями обучающихся. 

 
К заявлению прилагаются: 

 документ об отсутствии противопоказаний для занятий выбранным видом спорта; 

 копия свидетельства о рождении (паспорта) ребенка; 

 копия СНИЛС ребенка;  

 копии паспортов родителей (2-3 стр. и прописка).                                                                                

Дата______________     Подпись___________________ 

Дата______________     Подпись___________________ 
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