
Согласие на обработку персональных данных 
 

Я, ________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью) 

проживающий по адресу: ____________________________________________________________ 

 
(адрес места жительства) 

паспорт серия __________ № ______________, выдан «_____» _________________ _________ г. 
                                                                                                                                               (дата выдачи) 
 

(место выдачи) 
являясь родителем (законным представителем) ребенка __________________________________ 

 
(фамилия, имя, отчество ребенка полностью) 

настоящим выражаю свое согласие оператору персональных данных: государственному 
автономному учреждению Калининградской области общеобразовательной организации 
«Школа-интернат лицей-интернат» (далее – ГАУ КО ОО ШИЛИ) на обработку моих 
персональных данных, а именно: фамилия, имя, отчество; паспортные данные, адрес 
регистрации и места жительства, номер контактного телефона, адрес электронной почты, а 
также персональных данных моего сына/дочери, законным представителем которого я являюсь, 
а именно: фамилия, имя, отчество; дата рождения; пол, адрес постоянной регистрации и 
проживания; место учёбы; данные свидетельства о рождении, номер СНИЛС, номер 
сертификата ПФДО; сведения о состоянии здоровья; сведения о зачислении на дополнительные 
общеобразовательные программы, размещение коллективного (индивидуального) фото - (видео) 
изображения моего сына/дочери на информационных ресурсах учреждения. 

Обработка вышеуказанных персональных данных может осуществляться ГАУ КО ОО 
ШИЛИ с целью осуществления образовательной деятельности по дополнительным 
общеобразовательным общеразвивающим программам, а также внеучебных мероприятий. 

Я разрешаю осуществление следующих действий с вышеуказанными персональными 
данными: автоматизированная (АИС «ПФДО») и неавтоматизированная обработка путем сбора, 
систематизация, хранения, уточнения (обновления, изменения), использования, 
распространения (в том числе передачу), уничтожения, а также осуществление любых иных 
действий с личными персональными данными с учетом федерального законодательства. 

Срок действия согласия: на время обучения учащегося в ГАУ КО ОО ШИЛИ и до 
истечения сроков, установленных действующим законодательством РФ. 

Данное мною согласие может быть отозвано в любой момент с обязательным 
направлением в ГАУ КО ОО ШИЛИ письменного уведомления. С момента получения 
уведомления об отзыве согласия на обработку персональных данных ГАУ КО ОО ШИЛИ 
обязано прекратить обработку персональных данных, указанных в настоящем Согласии, и (или) 
уничтожить персональные данные в течение трех рабочих дней с момента получения такого 
отзыва. Требование об уничтожении и отзыве не распространяется на персональные данные, 
для которых нормативными правовыми актами предусмотрена обязанность их хранения и 
обработки.  
 
 
«_______» _______________ 20____ г.                     _________________/ _________________ 
                         (дата)                                                                                     (подпись)                          (расшифровка) 


