Приложение №_____ 

к Положению IV Межрегионального

конкурса буктрейлеров

среди обучающихся

образовательных организаций

Заявка 
на участие в IV Межрегиональном конкурсе буктрейлеров 

среди обучающихся образовательных организаций

	Фамилия, имя, отчество полностью
	

	Дата рождения
	

	Наименование образовательной организации полностью
	

	Класс / курс, факультет, специальность
	

	ФИО преподавателя
	

	должность
	

	Адрес электронной почты
	

	Контактный телефон
	


«____»__________ 202____ г.

____________ /________________/

Заявку необходимо направить на электронный адрес kuptcova0g@yandex.ru 

Согласие

на обработку персональных данных,

разрешенных субъектом персональных данных для распространения 

Я, _____________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

______________________________________________________________________________
(наименование документа, удостоверяющего личность, и его реквизиты: серия, номер, кем и когда выдан),

зарегистрированный по адресу: __________________________________________________
_____________________________________________________________________________.

даю согласие МБОУ «Лицей № 28 гор. Йошкар-Олы», расположенному по адресу: 424038, Республика Марий Эл, г.Йошкар-Ола, ул.Петрова, 16, в целях участия в IV Межрегиональном конкурсе буктрейлеров среди обучающихся образовательных организаций 

в соответствии со ст.10.1 Федерального закона от 27.07.2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных» заявляю о согласии на моих персональных данных путем размещения на официальном сайте МБОУ «Лицей № 28 гор. Йошкар-Олы» (http://listei-28ola.ucoz.ru/) и в группах в социальных сетях Вконтакте (https://vk.com/listei28olai), (https://vk.com/media_28), (https://vk.com/booktrailerlicey28 ) на срок с момента подписания данного согласия до отзыва в письменной форме в следующем порядке:

	Категория персональных данных
	Перечень персональных данных
	Разрешение к распространению (да/нет)
	Условия и запреты

	Общие
	фамилия
	
	

	
	имя
	
	

	
	отчество
	
	

	
	год рождения
	
	

	
	месяц рождения
	
	

	
	дата рождения
	
	

	
	место рождения
	
	

	
	адрес регистрации
	
	

	
	образование
	
	

	Биометрические
	цветное цифровое фотографическое изображение лица
	
	


Настоящее согласие может быть отозвано в любой момент посредством направления письменного отзыва по адресу: 424038, Республика Марий Эл, г.Йошкар-Ола, ул.Петрова, д.16.
            _________________            _______________________

  (подпись)                          (фамилия, имя, отчество)
«_____»___________________20____г.      
Согласие (скан копию) необходимо направить на электронный адрес kuptcova0g@yandex.ru 
