
СОГЛАСИЕ 
родителя (законного представителя) на обработку персональных данных участника всероссийской олимпиады 

школьников 
Я,____________________________________________________________________,    

(ФИО родителя или законного представителя) 
паспорт _____ _________, выдан _________________________________________ 
                 (серия, номер)                                              (когда, кем) 
__________________________________________    СНИЛС___________________ 
(в случае опекунства / попечительства указать реквизиты документа, 
 на основании которого осуществляется опека или попечительство) 

______________________________________________________________________  
(адрес, контактный телефон)  

даю согласие на обработку и публикацию персональных данных моего ребенка 
______________________________________________________________________     

(фамилия, имя, отчество ребенка) 
______________________________________________________________________ 

(паспортные данные/данные свидетельства о рождении участника) 
__________________________________________________________________________________________  

(серия, номер, дата выдачи, кем выдан документ)  
___________________________________________________________________  

(адрес) 
СНИЛС_________________________  
 
операторам – государственному бюджетному учреждению дополнительного профессионального педагогического 
образования центру повышения квалификации специалистов «Информационно–методический центр» Невского 
района Санкт– Петербурга (юридический адрес: 192171, г. Санкт-Петербург, ул. Бабушкина, 42 корп. 4), ГБНОУ 
«Академия талантов» для участия в школьном и районном этапах всероссийской олимпиады школьников и, в случае 
прохождения рейтингового отбора, в региональном и заключительном этапах всероссийской олимпиады 
школьников по предметам включенным в перечень предметных олимпиад. Перечень персональных данных, на 
обработку которых дается согласие: фамилия, имя, отчество, школа, класс, дата рождения, пол, гражданство, 
наличие/отсутствие ограниченных возможностей здоровья, СНИЛС. Перечень персональных данных, на 
публикацию которых дается согласие: фамилия, имя, школа, класс, результаты участия в школьном и районном 
этапах олимпиады.  

Оператор имеет право на сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, 
передачу персональных данных третьим лицам - образовательным организациям, органам управления образованием 
районов (городов), Комитету по образованию Санкт-Петербурга, Министерству образования РФ, иным 
юридическим и физическим лицам, отвечающим за организацию и проведение различных этапов всероссийских 
предметных олимпиад школьников, обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных.                          

Данным заявлением разрешаю считать общедоступными, в том числе размещать в сети Интернет, 
следующие персональные данные моего ребенка: фамилия, имя, класс, школа, результат школьного, районного 
этапов всероссийской олимпиады школьников по предметам олимпиады, а также публикацию в открытом доступе 
сканированной копии олимпиадной работы и видео и фото материалов, полученных в ходе проведения олимпиады.  

Обработка персональных данных осуществляется в соответствии с нормами ФЗ №152 «О персональных 
данных» от 08.07.2006 (с изменениями на 29.07.2017г.).  
Срок действия данного Согласия не ограничен.  Обработка персональных данных осуществляется оператором 
смешанным способом.  
 
______________________                                                                   _______________________                
            (дата)                                                                           (личная подпись; ФИО) 
 

Заявление от родителей (законных представителей) обучающихся, заявивших о своем 
участии в школьном этапе Всероссийской олимпиады школьников 

Ф.И.О. обучающегося   ___________________________________________________________ 

Дата рождения _____________________________________________________________ 

Паспорт/свидетельство о рождении серия ________номер_______________________________ 

Адрес/ телефон________________________________________________________________ 

наименование ОУ, класс_____________________________________________________ 

Прошу включить меня/моего ребенка в состав участников Всероссийской 
олимпиады школьников по следующим образовательным предметам: 

                            класс 

предмет 

4  
класс 

5  
класс 

6 
 класс 

7 
 класс 

8  
класс 

9  
класс 

10  
класс 

11  
класс 

Биология         
География         
Обществознание         
Физкультура         
Математика         
Химия         
Экология         
История         
Физика         
ОБЗР         
Русский язык         
Технология         
Английский язык         
Право         
Литература         
Французский язык         
Астрономия         
Искусство (МХК)         
Немецкий язык         
Экономика         
Информатика и ИКТ         
Испанский язык         
Итальянский язык         
Китайский язык         

 

Итоговое количество предметов, выбранных для участия - _________________________ 
Подтверждаю ознакомление с Порядком проведения Всероссийской олимпиады школьников, утвержденного приказом 
Минобрнауки Российской Федерации от 27.11.2020 года № 678 "Об утверждении Порядка проведения Всероссийской 
олимпиады школьников" 

Даю согласие на участие в региональных олимпиадах и конкурсах на основании 
результатов Всероссийской олимпиады школьников 

 

Законный представитель/Совершеннолетний участник: 
 

(дата)  (подпись)  (расшифровка) 
 

 


