Приложение№1

ЗАЯВКА НА УЧАСТИЕ 
В ГОРОДСКОМ КОНКУРСЕ ЧТЕЦОВ
«К своим истокам прикоснись»
(ОТПРАВЛЯЕТСЯ С ПОДПИСЯМИ СКАНОМ ИЛИ ЛИЧНО ПО АДРЕСУ)

	Ф.И.О. участника
	

	Возраст (полных лет)
	

	Место учебы (школа, класс), работы
	

	Руководитель, учитель, организатор, подготовивший участника (если имеется).
[bookmark: _GoBack]
Если участник готовится сам, или с помощью родителей, указывать не нужно
	

	Название произведения, автор
	

	Контактный телефон или эл.почта для связи
	



Заполняя данную заявку, даю согласие на обработку моих персональных данных (ФИО, дата рождения, домашний адрес, телефон) или данных несовершеннолетнего ребенка в соответствии с требованиями Федерального закона № 152-ФЗ «О персональных данных» в целях проведения, подведения итогов Конкурса. Я согласен(а), что следующие сведения: ФИО, название и номер учебного заведения могут быть указаны на дипломах и могут быть размещены на сайтах в списках победителей и призеров Конкурса. Прошу прекратить обработку персональных данных по достижению целей и завершению сроков Конкурса. Ознакомлен с тем, что во время мероприятия будет проводиться видео и фотосъемка участников, фото и видеоматериалы конкурса будут использованы для публикации в сети Интернет, местной газете.
_____________________                          __________________________          ________________


подпись заявителя или                                                            расшифровка подписи                                                     дата 
законного представителя
