Согласие
на обработку персональных данных*
   Я, _______________________________________________________________________

__________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество [последнее при наличии]) документ, удостоверяющий личность
___________________________________________________________________________
(серия, номер)

выдан _______________________________________________________________________
                                 (кем и когда)
___________________________________________________________________________,
зарегистрированный по адресу: _______________________________________________
____________________________________________________________________________
проживающий по адресу: ____________________________________________________
__________________________________________________________________________,
  
свободно,  своей  волей  и  в своем интересе даю свое согласие Волгоградскому институту управления – филиалу РАНХиГС,   расположенному   по  адресу:  400005, Волгоградская обл., г. Волгоград, ул. им. Гагарина, 8, на обработку моих персональных данных в связи с участием в викторине по финансовой грамотности "Играя – учимся, играя – познаем!" (далее – конкурс) на следующих условиях:
соглашаюсь  на  обработку  (любое  действие (операцию) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации или без  использования  таких  средств, включая  сбор, запись, систематизацию, накопление,   хранение, уточнение  (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (предоставление, доступ),   обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение) следующих персональных данных:
    	фамилия, имя, отчество (последнее при наличии), дата рождения;
    	документ, удостоверяющий личность (серия, номер, кем и когда выдан);
    	номер телефона;
адреса электронной почты;
сведения о профессии (при наличии).
Я ознакомлен(-а) с тем, что:
    	согласие  на  обработку персональных данных действует с даты подписания настоящего  согласия в течение срока проведения конкурса;
    	согласие  на  обработку персональных данных может быть отозвано мной на основании письменного заявления в произвольной форме;
    	в  случае  отзыва  согласия  на  обработку  персональных данных Волгоградский институт управления – филиал РАНХиГС вправе применить положение части 2 статьи 9 Федерального закона "О персональных данных";
    	после   проведения конкурса, мои  персональные данные  будут храниться в Волгоградском институте управления – филиале РАНХиГС в течение предусмотренного  законодательством  Российской  Федерации  срока  хранения документов.

"__" _____________ 20__ г. _______________   ______________________________
                                                     (подпись)                  (фамилия, инициалы)

* В случае, если субъектом персональных данных является несовершеннолетний, согласие на обработку его персональных данных дает законный представитель субъекта персональных данных по нижеприведенной форме
ФОРМА

Заявление родителя (законного представителя) о согласии
на обработку персональных данных несовершеннолетнего
Я,____________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество [последнее при наличии]) документ, удостоверяющий личность
______________________________________________________________________________
(серия, номер)
выдан _____________________________________________________________________________
(кем и когда)
______________________________________________________________________________,
зарегистрированный по адресу: __________________________________________________
______________________________________________________________________________
проживающий по адресу: _______________________________________________________
______________________________________________________________________________,
действующий(ая) в качестве законного представителя_____________________________________________________________________________________________________________,
(Ф.И.О. несовершеннолетнего ребенка)
______________________________________________________________________________
(серия и номер свидетельства о рождении или паспорта ребенка, дата выдачи паспорта и выдавший орган)
свободно, своей волей даю свое согласие Волгоградскому институту управления – филиалу РАНХиГС, расположенному   по адресу: 400005, Волгоградская обл., г. Волгоград, ул. им. Гагарина, 8, на обработку моих персональных данных (фамилию, имя, отчество (последнее при наличии), адрес регистрации, реквизиты паспорта), персональных данных ребенка, законным представителем которого я являюсь, в связи с участием в викторине по финансовой грамотности "Играя – учимся, играя – познаем!" (далее – конкурс) на следующих условиях:
соглашаюсь на обработку (любое действие (операцию) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение) следующих персональных данных ребенка, законным представителем которого я являюсь:
    	фамилия, имя, отчество (последнее при наличии), дата рождения;
    	документ, удостоверяющий личность (серия, номер, кем и когда выдан);
    	номер телефона;
адреса электронной почты.
Я ознакомлен(-а) с тем, что:
    	согласие на обработку персональных данных действует с даты подписания
настоящего согласия в течение срока проведения конкурса;
    	согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мной на
основании письменного заявления в произвольной форме;
    	в случае отзыва согласия на обработку персональных данных Волгоградский институт управления – филиал РАНХиГС вправе применить положение части 2 статьи 9 Федерального закона "О персональных данных";
    	после проведения конкурса, мои персональные данные и персональные данные ребенка, законным представителем которого я являюсь, будут храниться в Волгоградском институте управления – филиале РАНХиГС в течение предусмотренного законодательством Российской Федерации срока хранения документов.
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