
 

 

Директору МБОУ СОШ №27 

С.Львовское МО Северский район 

 И.М.Виткалову 

 

Согласие на обработку персональных данных 

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 

персональных данных»  

я,_____________________________________________________________________, 

паспорт _________________________ выдан ________________________________ 

_____________________________ «___»_______________г., проживающий (ая) по 

адресу ____________________________________________________________ 

даю согласие на обработку своих персональных данных муниципальному 

бюджетному общеобразовательному учреждению средней общеобразовательной 

школе №27 села Львовского муниципального образования Северский район, 

расположенному по адресу:  с.Львовское , ул. Советская, 80 с целью: 

- исполнения трудового договора, одной стороной которого я являюсь как субъект 

персональных данных, 

- содействия в осуществлении трудовой деятельности, наиболее полного 

исполнения обязанностей и компетенции, определенных Федеральным законом от 

29.12.2012г №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»; 

- содействия в обучении, повышении квалификации и должностном росте; 

- обеспечения личной безопасности, защиты жизни и здоровья; 

- учета результатов исполнения должностных обязанностей; 

- статистических и иных научных целей, при условии обязательного обезличивания 

персональных данных; 

- ведения финансово-хозяйственной деятельности школы; 

- формирования и ведения делопроизводства и документооборота, в том числе и в 

электронном виде. 

Обработка персональных данных осуществляется путем сбора, 

систематизации, накопления, хранения, уточнения, обновления, изменения, 

распространения, обезличивания, использования и уничтожения данных. 

Обработка персональных данных производится  без использования средств  

автоматизации (автоматизированны. 

Перечень персональных данных, передаваемых на обработку: 

- Фамилия, имя и отчество. 

- Дата рождения. 

- Место рождения и гражданство. 

- Биографические сведения. 

- Сведения о местах работы (город, название организации, должность, сроки 

работы). 

- Сведения о месте регистрации, проживания. 

- Паспортные данные (данные военного билета). 

- Тарификационные данные, сведения для расчета заработной платы. 

- Данные налогоплательщика. 



 

 

- Данные о преподаваемых предметах, о дополн. педагогической нагрузке, o 

научно-методической работе. 

- Сведения об образовании, стаже, аттестации и повышении квалификации. 

- Данные о наградах и достижениях. 

- Сведения о категории как работника (совместитель, пенсионер). 

- Данные о семейном положении и членах семьи. 

- Контактная информация. 

Даю согласие на включение своих персональных данных в общедоступные 

источники персональных данных (в соответствии с п. 1 ст. 8 Федерального закона 

№152 от 27.07.2006) в рамках функционирования информационных систем 

обеспечения и мониторинга учебного процесса, научной, организационной и 

финансово-экономической деятельности  МБОУСОШ №27. 

Разрешаю включать мои обрабатываемые персональные данные в списки 

(реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами 

федерального, краевого и муниципального уровней, регламентирующих 

предоставление отчетных данных. 

Предоставляемые мной персональные данные могут использоваться в целях 

формирования базы данных в унифицированных программных средствах, 

предназначенных для информационного обеспечения принятия управленческих 

решений на муниципальном, региональном и федеральном уровне. 

Даю согласие на размещение моих фотографий  на стендах в помещениях 

школы, на официальном сайте школы. 

Обязуюсь предоставить информацию об изменении персональных данных в 

течение месяца со дня получения документов об этих изменениях. 

Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мною 

путём письменного отзыва на имя директора школы.  

 

      Настоящее согласие дано мной «______» ______ 20____ г. и действует 

бессрочно. 

«____»_______________20___г  ______________________  __________________ 
                                                                          Подпись                                      Ф.И.О 

 

  С положениями Федерального закона от 27.06.2006 № 152-ФЗ «О персональных 

данных» ознакомлен (а), права и обязанности в области защиты персональных 

данных мне разъяснены. 

 

«____»_______________20___г  ______________________  __________________ 
                                                                          Подпись                                      Ф.И.О 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Директору МБОУ СОШ №27 

С.Львовское МО Северский район 

 И.М.Виткалову 

От (Ф.И.О.)__________________________ 

паспорт: серия______номер______________,  

                               дата выдачи __________кем выдан ________ 

______________________________________ 

проживающего:  

адрес регистрации по месту жительства : 

_______________________________ 

_______________________________ 

адрес фактического проживания: 

_______________________________ 

_______________________________ 

Информация для контактов (телефон, e-mail): 

______________________________________ 
                                                                                                                             (родителя или законного представителя обучающегося) 

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных 

данных» выражаю согласие на обработку  персональных данных моего ребёнка 

__________________________________________________________________________,   
(Фамилия, Имя, Отчество ребёнка) 

учащегося  МБОУ СОШ №27 с.Львовского МО Северский район  (далее – 

Обучающегося) и моих персональных данных – с целью осуществления индивидуального 

учета результатов освоения Обучающимся образовательных программ, хранения в 

архивах данных об этих результатах, принятия школой оперативных решений связанных 

со здоровьесберегающим фактором, а также для предоставления (по уникальному логину 

и паролю) мне показателей успеваемости и посещаемости ребенка в системе 

"Электронный дневник". 

Я выражаю своё согласие на следующие действия (операции) с персональными 

данными: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, 

изменение), использование, уточнение, обезличивание, блокирование, уничтожение, 

распространение (передачу) способами, не противоречащими закону, а также на 

публикацию фотографий ребёнка в связи с его участием в мероприятиях, проводимых в 

школе. 

Я даю согласие на размещение и обработку персональных данных  с целью 

предоставления доступа к ним ограниченному кругу лиц: Обучающемуся, родителям 

(законным представителям) Обучающегося, а также административным и 

педагогическим работникам школы. 

Ответственный за информационный обмен при подготовке и проведении ЕГЭ и 

ГИА вправе включать обрабатываемые персональные данные Обучающегося в списки 

(реестры) и отчетные формы, предусмотренные нормативными документами 

государственных (федеральных, региональных) и муниципальных органов управления 

образованием, регламентирующих предоставление отчетных данных. 

Перечень персональных данных, на обработку которых я даю согласие, 

представлен в Форме, являющейся неотъемлемой частью настоящего согласия. 

Обязуюсь предоставить информацию об изменении персональных данных в 

течение месяца со дня получения документов об этих изменениях. 

Настоящее согласие действует до выбытия Обучающегося из школы. 



 

 

. Согласен, что персональные данные будут уничтожены в течение 10 (десяти) рабочих 

дней с момента получения указанного отзыва. 

    Подтверждаю свое согласие на обработку следующих персональных данных: 

Анкетные данные: 

¨ Данные о возрасте и поле 

¨ Данные о гражданстве 

¨ Данные ОМС (страховой полис) 

¨ Информация для связи 

¨ Данные о прибытии и выбытии в/из ОУ 

Сведения о родителях (законных представителях): 

¨ Ф.И.О., кем приходиться, адресная и контактная информация, место работы, должность 

Сведения о семье: 

¨ Состав семьи 

¨ Категория семьи для оказания материальной и других видов помощи и сбора отчетности 

по социальному статусу 

¨ Документы (сведения), подтверждающие право на дополнительные гарантии и 

компенсации по основаниям, предусмотренным законодательством РФ. 

Данные об образовании: 

¨ Форма получения образования  

¨ Участие в ЕГЭ, ГИА 

¨ Форма обучения, вид обучения, продолжение обучения после получения основного 

общего образования 

¨ Информация о выпускниках, их итоговой аттестации и трудоустройстве 

Сведения об учебном процессе и занятости Обучающегося: 

¨ Перечень изученных, изучаемых предметов и дополнительных; 

¨ Успеваемость, в том числе результаты текущего контроля успеваемости, 

промежуточной и итоговой аттестации; 

¨ Данные о посещаемости уроков, причины отсутствия на уроках; 

¨ Расписание уроков; расписание звонков; 

¨ Содержание уроков, дополнительных занятий; 

¨ Содержание домашних заданий; 

¨ Фамилии, имена, отчества педагогов, ведущих обучение, 

¨ Данные об участии в конкурсах, олимпиадах, награды и поощрения. 

Дополнительные данные: 

¨ Копии документов, хранящихся в личном деле обучающихся; 

¨ Информация о портфолио обучающегося; 

¨ Сведения, содержащиеся в документах воинского учета; 

¨ Документы о состоянии здоровья. 

Согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мною путём 

письменного отзыва на имя директора школы.  

      Настоящее согласие дано мной «______» ______ 20____ г. и действует бессрочно. 

«____»_______________20___г  ______________________  __________________ 

                                                                          Подпись                                      Ф.И.О 

  С положениями Федерального закона от 27.06.2006 № 152-ФЗ «О персональных 

данных» ознакомлен (а), права и обязанности в области защиты персональных данных 

мне разъяснены. 

«____»_______________20___г  ______________________  __________________ 

                                                                          Подпись                                      Ф.И.О 



 

 

Директору МБОУ СОШ №27 

С.Львовское МО Северский район 

И.М.Виткалову 

_________________________________________________ 
Ф.И.О. субъекта персональных данных 

________________________________________________ 
Адрес, где зарегистрирован субъект персональных данных 

_________________________________________________ 
Номер основного документа, удостоверяющего его личность 

_________________________________________________ 

_________________________________________________ 
Дата выдачи указанного документа 

_________________________________________________ 
Наименование органа, выдавшего документ 

 

Заявление 

Прошу Вас прекратить обработку персональных данных 

____________________________________________________________ 
указать обработка чьих персональных данных должна быть прекращена) 

 в связи с__________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 
(указать причину) 

 

"_____" ________________ 20___ г. ______________ /____________________/ 

                                                                        (подпись)          (расшифровка подписи) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 


