Приложение № 3
ЗАЯВКА
на участие в II, III, и IV этапах Турнира Приволжского федерального округа 
по баскетболу 3х3 
среди обучающихся профессиональных образовательных организаций 
сезона 2024-2025 годов

(полное наименование команды субъекта ПФО)

	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество
	Дата рождения
	Контактный телефон
	Виза врача

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	



Директор учебного заведения  _____________ (________________)  «_____» _______________ 20___ год.
МП                                                 подпись             расшифровка
 
Руководитель команды_____________ (________________)         «_____» _________________ 20___ год.
[bookmark: OLE_LINK3][bookmark: OLE_LINK4]                                            подпись            расшифровка                                                                                         
 
Подписьврача _____________ (________________)           «_____» _________________ 20___ год.
[bookmark: OLE_LINK5][bookmark: OLE_LINK6]МП          	 подпись             расшифровка


Руководитель исполнительной власти 
в сфере образования субъекта РФ 

_________________ (_________________)                          
МП 





Приложение № 4
СОГЛАСИЕ
на обработку и передачу персональных данных третьим лицам (участника)
Я, _________________________________________________________________________
фамилия, имя, отчество полностью
___________________________________________________________________________
адрес заявителя; паспортные данные: серия, номер, выдан (кем, когда)
___________________________________________________________________________являюсь законным представителем несовершеннолетнего:
 ___________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка полностью)
В соответствии с ФЗ от 27.07.2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку (сбор, анализ, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, уничтожение) моих персональных данных и персональных данных моего ребенка: фамилия, имя, отчество, возраст, фотография; номер мобильного телефона, адрес электронной почты; данные о месте работы или учебы (наименование образовательной организации, класс, должность).
Цель обработки персональных данных: взаимодействие организаторов мероприятия с ее участником; размещение фото/видео материалов в сети Интернет.
Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки персональных данных или до момента утраты необходимости в их достижении. Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления об отзыве согласия.
В соответствии с ФЗ от 27.07.2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных», Положением об обеспечении безопасности персональных данных при обработке в информационных системах персональных данных, утвержденным постановлением Правительства РФ от 17.11.2007г. №781, Положением об особенностях обработки персональных данных, осуществляемой без исполнения средств автоматизации, утвержденным постановлением Правительства РФ от 15.09.2008г. №687 даю свое согласие на передачу третьим лицам для обработки (сбор, анализ, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, уничтожение) моих персональных данных и персональных данных моего ребенка: фамилия, имя, отчество, возраст, фотография; номер мобильного телефона, адрес электронной почты; данные о месте работы или учебы (наименование образовательной организации, класс, должность).
Цель обработки персональных данных: взаимодействие организаторов мероприятия с ее участником; размещение фото/видео материалов в сети Интернет.
Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки персональных данных или до момента утраты необходимости в их достижении. Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления об отзыве согласия.



«______»_____________________20___г.____________________________________________________
								(подпись, расшифровка подписи)






