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Приложение № 1 к Порядку
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Приложение № 3
	
	к приказу управления образования администрации города Тулы               «__» _________ 2018 г. № _____



Руководителю 
государственного учреждения
дополнительного образования 
Тульской области 
«Областной центр “Помощь”»
	

	ФИО родителя (законного представителя)ребенка с РАС

	




ЗАЯВЛЕНИЕ О ВКЛЮЧЕНИИ РЕБЕНКА
в межведомственный реестр
детей группы риска с признаками расстройств
аутистического спектра и с расстройствами
аутистического спектра (Реестр)


Я, ___________________________________________________________, 
ФИО
документ, удостоверяющий личность __________________________________
________________________ выдан _____________________________________ 
              (серия, номер)                                                                                    (когда и кем выдан)
___________________________________________________________________
адрес регистрации __________________________________________________, являясь законным (уполномоченным) представителем ____________________ ___________________________________________________________________ 
(ФИО ребенка)
Прошу включить сведения о моем ребенке в Реестр.

С Порядком ведения Реестра ознакомлена.


Приложения:
1. Учетная карточка ребенка с РАС.
2. Согласие на обработку персональных данных.

	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)




Приложение № 4
	
	к приказу управления образования администрации города Тулы               «__» _________ 2018 г. № _____



СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных 
(в целях ведения межведомственного реестра детей группы риска с признаками расстройств аутистического спектра и с расстройствами аутистического спектра)

Я, ___________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
зарегистрированный (ная) по адресу ______________________________________________, паспорт ___________________, выдан _____________________________________________
(когда, кем выдан)
__________________________________________________________________________________ 

являясь законным (уполномоченным) представителем _____________________________________________________________________________ 
(ФИО ребенка)
в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных»
с целью формирования Реестра, а также хранения необходимых для включения в Реестр данных на электронных носителях и (или) на бумажных носителях даю согласие следующему оператору персональных данных:
ГУ ДО ТО «ПОМОЩЬ», г. Тула, ул. Буденного, д. 50-а (оператор)
___________________________________________________________________________
(наименование исполнителей, адрес исполнителей)[footnoteRef:1] [1:  Указываются сведения о всех исполнителях, участвующих в передаче сведений о детях с РАС] 

на обработку следующих моих персональных данных и персональных данных супруга(и): фамилия, имя, отчество, серия, номер документа, удостоверяющего личтость законного (уполномоченного) представителя, дата выдачи, фактический адрес проживания, контактный телефон, адрес электронной почты;
персональных данных моего ребенка, а именно: фамилия, имя, отчество, пол, дату рождения, серия, номер документа, удостоверяющего личность, медицинский диагноз, год установления инвалидности, данные об образовательной организации, в которой ребенок обучается и (или) получает психолого-педагогическую помощь, вид образовательной программы, осваиваемой ребенком.
Перечень действий, осуществляемых с персональными данными: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, удаление, уничтожение, передача.
Общее описание используемых способов обработки персональных данных: смешанная обработка, с передачей по внутренней сети указанных операторов персональных данных, с передачей по сети Интернет.

Общее описание используемых способов обработки персональных данных: смешанная обработка, с передачей по внутренней сети указанных операторов персональных данных.
Я ознакомлен (а), что:
мое согласие на обработку персональных данных действует с момента подписания настоящего согласия в течение 3 лет с даты исключения сведений из Реестра;
данное согласие на обработку персональных данных может быть отозвано на основании моего письменного заявления, поданного в адрес исполнителя, оператора.


	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)
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