
СОГЛАСИЕ  

НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ РЕБЕНКА/ПОДОПЕЧНОГО 

И ЕГО ЗАКОННОГО ПРЕДСТАВИТЕЛЯ 

Я,________________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество субъекта) 

проживающий по адресу:____________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 

паспорт серия _____________ № __________________, выданный (кем и когда)___________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

являясь законным представителем несовершеннолетнего субъекта персональных данных: 

__________________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество ребенка/подопечного - несовершеннолетнего субъекта) 

зарегистрированного(ой) по адресу:___________________________________________________________ 

и действующий от себя и от имени субъекта персональных данных на основании  

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________  
(реквизиты свидетельства о рождении (номер, серия, дата и орган выдачи) или иного документа, подтверждающего 

полномочия законного представителя), 

свободно, своей волей и в своем интересе в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона 

от 27.07.2006 № 152 – ФЗ «О персональных данных», даю согласие Государственному автономному 

образовательному учреждению Тюменской области дополнительного профессионального образования 

«Тюменский областной государственный институт развития регионального образования» (далее 

Оператор), находящемуся по адресу: 625000, г. Тюмень, ул. Советская, 56, ул. Малыгина, 73: 

- на обработку следующих моих персональных данных: фамилия, имя и отчество; адрес проживания/ 
адрес регистрации по месту проживания или пребывания; паспортные данные; телефон; адрес 

электронной почты; 

- на обработку следующих персональных данных несовершеннолетнего субъекта: фамилия, имя и 

отчество; дата рождения; паспортные данные/данные заграничного паспорта; адрес проживания / адрес 

регистрации по месту проживания или пребывания; наименование образовательной организации; класс 

обучения; телефон; адрес электронной почты. 

Я даю согласие на обработку персональных данных несовершеннолетнего субъекта в целях: его 

участия в межрегиональной олимпиаде школьников «#Проверь себя!» (олимпиада по функциональной 

грамотности) в 2024-2025 учебном году (далее Олимпиада); для организации коммуникации в рамках 

Олимпиады; подготовки отчетных материалов о проведении Олимпиады. 

Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление автоматизированных и 

неавтоматизированных способов обработки в отношении персональных данных, которые необходимы для 

достижения указанных выше целей, включая: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, 

уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, обезличивание, блокирование, удаление, 

уничтожение персональных данных. 

Я даю согласие на передачу Оператором всех указанных в настоящем согласии моих персональных 

данных и персональных данных несовершеннолетнего субъекта, кроме паспортных данных / данных 

заграничного паспорта: на их передачу в архив для хранения; на передачу по запросу органа управления 

образованием; с целью соблюдения действующего законодательства РФ – в государственные органы, 

правоохранительные органы; в электронные системы, используемые Оператором при ведении учета. 

Оператор гарантирует, что обработка персональных данных осуществляется в соответствии с 

действующим законодательством РФ. 

Я проинформирован, что Оператор будет обрабатывать персональные данные как 

неавтоматизированным, так и автоматизированным способом обработки. 

Согласие действует с даты его подписания и действует 1 (один) год, но не ранее достижения целей 

обработки персональных данных моих и несовершеннолетнего субъекта. 

Согласие может быть отозвано по моему письменному заявлению. В случае отзыва согласия на 

обработку персональных данных, Оператор вправе продолжить обработку персональных данных без 

моего согласия при наличии оснований, указанных в пунктах 2 - 11 части 1 статьи 6, части 2 статьи 10 и 

части 2 статьи 11 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных». 
 

Дата: _______________ Подпись______________ /________________________________/ 
                                                                                                     (Фамилия, инициалы)   



СОГЛАСИЕ ЗАКОННОГО ПРЕДСТАВИТЕЛЯ 

НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ РЕБЕНКА/ПОДОПЕЧНОГО, 

РАЗРЕШЁННЫХ ДЛЯ РАСПРОСТРАНЕНИЯ 
 

1) Я, _________________________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество субъекта) 

являясь законным представителем несовершеннолетнего субъекта персональных данных: 

__________________________________________________________________________________________ 
 (фамилия, имя, отчество ребенка/подопечного - несовершеннолетнего субъекта) 

и действующий от себя и от имени субъекта персональных данных на основании 

_______________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________  
(реквизиты свидетельства о рождении (номер, серия, дата и орган выдачи) или иного документа, 

подтверждающего полномочия законного представителя), 

в соответствии со статьей 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ «О персональных данных» свободно, 

своей волей и в своем интересе даю согласие Государственному автономному образовательному учреждению 

Тюменской области дополнительного профессионального образования «Тюменский областной государственный 

институт развития регионального образования» (далее Оператор), находящемуся по адресу: 625000, г. Тюмень, ул. 

Советская, 56, ул. Малыгина, 73 на распространение нижеуказанных персональных данных несовершеннолетнего 

субъекта. 
 

2) Контактная информация (номер телефона, адрес электронной почты или почтовый адрес законного 

представителя): 
____________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________ 
 

3) Сведения об информационных ресурсах Оператора, посредством которых будут осуществляться 

предоставление доступа неограниченному кругу лиц и иные действия с персональными данными субъекта 

персональных данных: https://togirro.ru, https://vk.com/odarento, https://vk.com/togirro, 

https://t.me/togirro. 
 

4) Цели обработки персональных данных: освещение деятельности оператора и достижений субъекта 

персональных данных при участии в межрегиональной олимпиаде школьников «#Проверь себя!» 

(олимпиада по функциональной грамотности) в 2024-2025 учебном году (далее Олимпиада). 
 

5) Категории и перечень персональных данных, на обработку которых даётся согласие: 

Категория персональных 

данных 
Перечень персональных данных 

Разрешаю распространение 

персональных данных  

(ДА/НЕТ) 

Информационные ресурсы 

Оператора 

Персональные данные 

Фамилия  

Имя  

Отчество  

Муниципальное образование по месту 

проживания 
 

Название образовательной организации  

Класс обучения  

Результат участия в Олимпиаде  

Биометрические персональные 

данные 

Фото Не используется 

Видео Не используется 
 

6) Категории и перечень персональных данных, для обработки которых родитель/законный представитель 

устанавливает условия и запреты, а также перечень устанавливаемых условий и запретов (заполняется по 

желанию законного представителя): 

__________________________________________________________________________________________ 

7) Условия, при которых полученные персональные данные могут передаваться оператором, 

осуществляющим обработку персональных данных, только по его внутренней сети, обеспечивающей 

доступ к информации лишь для строго определённых сотрудников, либо с использованием 

информационно-телекоммуникационных сетей, либо без передачи полученных персональных данных 

(заполняется по желанию родителя/законного представителя): 

__________________________________________________________________________________________ 

8) Срок действия согласия: на неопределенный срок.  
 

 

Дата: _______________ Подпись______________ /Фамилия, инициалы_______________________/ 

 

https://togirro.ru/
https://vk.com/odarento
https://vk.com/togirro

