СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
(участники отбора образовательных организаций для предоставления 
услуг по дополнительному образованию детей 
[bookmark: _GoBack]на основе персонифицированного финансирования (уполномоченные лица организаций)


Я____________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
зарегистрированный(ная) по адресу _____________________________________
__________________________________________________________________
паспорт_____________ выдан __________ ______________________________
                   (дата)                                                        (кем выдан)
_______________________________________________________________

в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», с целью оперативного взаимодействия организации с отделом образования администрации муниципального образования Арсеньевский район при осуществлении отбора образовательных организаций для предоставления услуг по дополнительному образованию детей на основе персонифицированного финансирования даю согласие следующему оператору персональных данных:
отдел образования администрации муниципального образования Арсеньевский район, адрес: 301510, п. Арсеньево, ул. Папанина, д. 8а;
на обработку персональных данных, а именно: фамилия, имя, отчество, номер контактного телефона или сведения о других способах связи.

Перечень действий с персональными данными: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, удаление, уничтожение персональных данных.
Общее описание используемых способов обработки персональных данных: смешанная обработка, с передачей по внутренней сети указанных операторов персональных данных, с передачей по сети Интернет.
Настоящее действует с момента подписания до «__» ________20____г.
Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано субъектом персональных данных в любой момент на основании письменного заявления, поданного в адрес министерства образования Тульской области.

______________________			       «___»_________ ______ г.
(подпись)						(дата, месяц и год заполнения)

