
                                                                          Директору  МБУДО «СШ спортивных игр»  

                       Бурдину М.Л.                      

                                                                                           

 

 

от Фамилия 

____________________________________________ 

Имя 

____________________________________________ 

Отчество 

____________________________________________ 

(одного из родителей (законных представителей) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о приеме на обучение по дополнительным образовательным  

программам спортивной подготовки 
 

Прошу принять моего ребенка на обучение в Учреждение и провести индивидуальный 

отбор по Дополнительной образовательной программе спортивной подготовки по виду 

спорта баскетбол / волейбол  
             нужное подчеркнуть 

Сведения о поступающем 

Фамилия (в именительном падеже)  

Имя (в именительном падеже)  

Отчество (при наличии) (в именительном падеже)  

Дата рождения (число, месяц, год)  

Всего лет (на 1 сентября,  с месяцами)  

Домашний адрес  

Наименование общеобразовательной школы или 

дошкольного образовательного учреждения на 01.09 

текущего года 

 

Сведения о родителях (законных представителях) 

Степень родства Мать / опекун / законный представитель (подчеркнуть) 

Фамилия (в именительном падеже)  

Имя (в именительном падеже)  

Отчество (при наличии) (в именительном 

падеже) 

 

Место жительства  

Место работы  

Занимаемая должность  

Телефон  

e-mail  

Степень родства Отец / опекун / законный представитель (подчеркнуть) 

Фамилия (в именительном падеже)  

Имя (в именительном падеже)  

Отчество (при наличии) 

(в именительном падеже) 

 

Место жительства  

Место работы  

Занимаемая должность  

Телефон  

e-mail  

С уставом Учреждения, со сведениями о дате предоставления и 

регистрационном номере лицензии на осуществление образовательной 

деятельности, с Правилами приема в Учреждение на обучение по 

Дополнительным образовательным программам спортивной подготовки, 

с образовательными программами, с правами и обязанностями 

обучающихся ознакомлен(а) 

 

 

подпись 

Даю согласие на процедуру индивидуального отбора в отношении моего 

ребенка в соответствии с Правилами приема в Учреждение 

 

 

 подпись 

«___» ____________ 20__ г. 
 

 



 

Согласно Правилам приема, прилагаю следующие документы: 

1. Свидетельство о рождении (оригинал и ксерокопия)    

2. Медицинское заключение 

3. Фотографии 3х4 (2 штуки)   

4. Согласие на обработку персональных данных  

5. Сертификат дополнительного образования (копия) 

6. ИНН (копия) 

7. СНИЛС (копия) 

8. Другие документы            
 

СОГЛАСИЕ 

родителя/законного представителя на обработку личных персональных данных 

и персональных данных несовершеннолетнего 

 

Я, _____________________________________________________________________, 
(Ф.И.О. родителя или законного представителя) 

проживающий(ая) по адресу:____________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Паспорт: серия _______ №________________, выдан ___________________________________________ 

_____________________________________________________________________________, 
(в случае опекунства указать реквизиты документа, на основании которого осуществляется опека или попечительство) 

являясь законным представителем несовершеннолетнего 

_____________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О., дата рождения несовершеннолетнего) 

приходящегося мне ______________________, зарегистрированного по адресу: _________ 

_____________________________________________________________________________ 

Свидетельство о рождении несовершеннолетнего: серия _______ №_________________, 

выдано ______________________________________________________________________, 

даю свое согласие на обработку личных персональных данных и персональных данных 

несовершеннолетнего в МБУДО «СШ по игровым видам спорта» (г. Междуреченск, ул. 

Березовая, 1/а), к которым относятся: 

- фамилия, имя, отчество; пол; дата рождения; тип документа удостоверяющего 

личность; данные документа, удостоверяющего личность; гражданство; адрес места 

жительства; место учебы (работы); номера телефонов (домашний, мобильный); данные 

медицинской карты; ИНН и  СНИЛС (при наличии); и прочие сведения. 

Я даю согласие на использование личных персональных данных и персональных 

данных несовершеннолетнего на период занятий в целях: 

- обеспечения учебно-тренировочного процесса несовершеннолетнего; 

- медицинского обслуживания несовершеннолетнего; 

- ведения статистики; 

- включение информации о персональных данных в общедоступные источники; 

- и прочее. 
Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление действий в отношении моих 

личных персональных данных и персональных данных несовершеннолетнего, которые необходимы 

для достижения указанных выше целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, 

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

числе передачу третьим лицам для осуществления действий по обмену информацией: министерству 

физической культуры и спорта Кузбасса, медицинским учреждениям, военкомату, отделениям 

полиции и т.д.), обезличивание, блокирование персональных данных, а также осуществление любых 

иных действий с персональными данными, предусмотренных действующим законодательством РФ. 

Я проинформирован(а) о том, что МБУДО «СШ спортивных игр» гарантирует обработку 

моих личных персональных данных и персональных данных несовершеннолетнего в соответствии с 

действующим законодательством Российской Федерации как неавтоматизированным, так и 

автоматизированным способами. 

Данное Согласие действует до окончания прохождения обучения по дополнительной 

образовательной программе спортивной подготовки обучающегося в МБУДО «СШ спортивных 

игр». 

Данное Согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению. 

Я подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле и в интересах 

несовершеннолетнего. 
 

«______» __________________ 20 _____ г.  /_________________ / ________________________________/ 

                                  подпись   расшифровка подписи 


