
 

  

 

Директору  

МАОУ «Гимназия № 1» г. Сыктывкара  
 (наименование организации) 

Поповой С.Н. 
(Ф.И.О.) 

от _________________________________________ 

   (Ф.И.О. учащегося, родителя, законного представителя) 

                                                               ______________________________________________ 
(адрес проживания) 

                                                              ______________________________________________ 
                                                        (серия и номер документа, удостоверяющего личность) 

                                                                          ________________________________________________________ 

                                                                                                          (кем и когда выдан) 

 

СОГЛАСИЕ НА ПЕРЕДАЧУ ОБЩЕДОСТУПНЫХ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ 

Я,____________________________________________________________________________ 
  (фамилия, имя, отчество) 

_____________________________________________________________________________  
 (учащийся, родитель, законный представитель- вписать нужное) 

_____________________________________________________________________________     

(фамилия, имя, отчество учащегося –заполняется, если согласие даёт родитель, законный представитель) 
 

даю своё согласие муниципальной автономной общеобразовательной организации 

«Гимназия № 1» г. Сыктывкара,  

расположенной по адресу: г. Сыктывкар, ул. Комарова, д.9  

    (юридический адрес организации) 

на предоставление в электронную систему «Е-услуги. Образование» и государственную 

информационную систему «Электронное образование»  следующих персональных 

данных: -родителей (законных представителей): паспортные данные, фамилия, имя, 

отчество;год рождения; месяц рождения; дата рождения; место рождения; адрес; семейное 

положение; социальное положение; имущественное положение; образование; профессия; 

доходы;состояние здоровья;степень родства, пол; должность, фотография, контактный 

телефон, электронный адрес, семейное положение, СНИЛС, медицинский полис, 

свидетельство о браке, свидетельство о смерти, имущественное положение, статус 

военнообязанного;  

-ребёнка: свидетельство о рождении, год рождения; месяц рождения; дата рождения; 

место рождения; адрес; пол, СНИЛС, ИНН, фотография, аттестат, паспортные данные, 

социальное положение (справка МСЭ), электронная почта, паспортные данные родителя 

(законного представителя), место работы родителей, номер телефона, статус 

военнообязанного. 

Обработка вышеуказанных персональных данных будет осуществляться с  

использованием средств автоматизации (включая следующие действия с персональными 

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

изменение), использование, в том числе передачу (предоставление, доступ), 

обезличивание, уничтожение персональных данных, запись; извлечение; использование; 

блокирование; удаление. 

Персональные данные будут содержаться в защищённой  электронной базе данных, 

доступ к которой будет ограничиваться в соответствии с законодательством РФ. 

Настоящее Согласие вступает в силу с момента его подписания и действует в течение 

всего срока обучения. 

                   Согласие может быть отозвано мною в любое время на основании письменного 

заявления.      

«_______»_________20______г.      ____________________      ______________________ 

                      (дата)                                  (подпись)                           (расшифровка подписи) 


