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	Приложение 1.

 et@cpvg.ru
8(495)799-28-50


АНКЕТА


ФИО _______________________________________________
Дата рождения ___________ Размер одежды / рост / обувь / голова _______________
Адрес ___________________________________________________________________

   

Прописка ________________________________________________________________

Семейное положение____________        дети _____________________
Телефон: _____________________        e-mail: ________________________________





     

     

Паспортные данные: ______________    выдан_________________________________

_________________________________________________________________________

ОБРАЗОВАНИЕ:    школа ___   ср/техническое___   неоконченное высшее___
высшее ___
	Год поступления

окончания
	Полное наименование заведения

Факультет (отделение)
	Специальность

Квалификация

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	


   ДОПОЛНИТЕЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ   (курсы, семинары, тренинги и т.д.)

	Дата 
	Наименование специальности
	Название организации

	
	
	

	
	
	


Дополнительные навыки:

Служба в армии (род войск, звание, должностные обязанности), ПК (название программ), делопроизводство, иностранные языки (степень владения), наличие автомобиля, водительские права (категории), стаж вождения, спортивные достижения, хобби:
_______________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

ОПЫТ РАБОТЫ и участие в общественной деятельности.
Укажите полное название организации, должность которую Вы занимаете; и подробно опишите функциональные обязанности. Укажите виды товаров и услуг, с которыми работали. 
Укажите в каких общественных организациях вы состоите (состояли) и какой опыт приобрели. 

	Другие места работы
	  

	Период работы

Название организации
	Должность, должностные обязанности

	
	


Дата заполнения ________________________ 20__ г.                           Подпись _________________


Приложение 2.

 et@cpvg.ru
8(495)799-28-50
Заявка участника мероприятий и программ АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ»:

Я __________________________________________________________________

(ФИО)

ознакомлен(а) с правилами поведения и соблюдения мер безопасности, при проведении мероприятий и программ АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ» (далее Игры) и полностью принимаю на себя ответственность за своё здоровье. 

Я прошу допустить меня к участию в Играх.

Я прошу выдать мне личный номер Игрока для участия в Играх, ведения личного кабинета Игрока, получения и накопления Игрового рейтинга.

Я осведомлен о существовании риска для меня и других Игроков.

Я физически и морально готов к участию в Играх и к возможному напряжению в ходе Игр.
Я обязуюсь соблюдать все правила, указанные в Положениях Игры, а также выполнять все задачи, которые ставят организаторы Игры, в рамках реализации игровых и познавательных процессов, начиная с «__» ___________ 20__ года.

Я обязуюсь внимательно знакомиться с инструктажами по технике безопасности, правилам проведения и внутреннего распорядка познавательно игровых процессов и эксплуатации прокатного, личного и чужого снаряжения, оборудования и имущества.

Я буду неотступно соблюдать все правила Игры и использовать снаряжение исключительно в соответствии с правилами и полученными инструкциями таким образом, чтобы избежать травм и ущерба себе и другим участникам, зрителям и организаторам Игры. 

Я гарантирую соблюдение и поддержание личной и общественной безопасности, гигиены, культуры общения, заботы об окружающей среде во время Игры и всех процессов, связанных с Игрой.
Я, нижеподписавшийся, настоящим заявляю, что

отказываюсь от каких-либо материальных или иных претензий и требований к организаторам Игры, обслуживающему персоналу, владельцам собственности, а также к другим Игрокам в случае причинения мне физического, морального или иного вреда в период моего участия в Игре. 

Данный отказ от претензий распространяется на моих возможных наследников, опекунов и душеприказчиков.

Информация об участнике: ____________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
 (паспорт: серия, номер, когда и кем выдан)

_______________________________________________________________

(контактный номер телефона и e-mail для связи и передачи данных)

Представляю организацию (клуб, команду, секцию, объединение, прочее):

______________________________________________________________________________________
Готов(а) участвовать в качестве волонтёра в Игре __ да / __ нет 
__________/__________________________/_____________(подпись / ФИО / дата)


Приложение 3
et@cpvg.ru
8(495)799-28-50
СОГЛАСИЕ

на использование и обработку персональных данных

город _______________                      

                                        «____»______________ 20___ г.
Я, ___________________________________________________________________________, 
(ФИО, телефон)
паспорт _____ ____________, выдан ______________________________________________________ 
                       (серия,  номер)                                                           (когда, кем)     
______________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________
(адрес)
(далее «заявитель») даю согласие на обработку моих персональных данных для участия в мероприятиях – оператору, Автономная некоммерческая организация Центр поддержки и развития патриотического воспитания «ГВАРДИЯ» (юридический адрес: 108840, г Москва, г Троицк, Калужское шоссе, д 13Б, ком. 33. (далее – АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ»), в связи с моим участием в программах и мероприятиях, реализуемых АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ».

Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие: фамилия, имя, отчество, домашний адрес, дата регистрации по месту проживания, дата рождения, место рождения, серия и номер паспорта (свидетельства о рождении), сведения о выдаче паспорта (свидетельства о рождении), включая дату выдачи и код подразделения, телефон, адрес электронной почты, фамилия, имя, отчество и номер телефона, информация об образовании, информация о месте работы, опыт общественной и профессиональной деятельности, сведения о размере одежды, сведения о состоянии здоровья.

Настоящее согласие предоставляется на осуществление действий в отношении персональных данных, которые необходимы или желаемы для достижения указанных выше целей, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, передачу персональных данных третьим лицам – транспортным компаниям, туристическим и страховым компаниям, иным юридическим и физическим лицам – исключительно для нужд обеспечения участия заявителя в программах и мероприятиях, реализуемых АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ» (при обязательном условии соблюдения конфиденциальности персональных данных), а также на блокирование и уничтожение персональных данных.

Данным заявлением разрешаю считать общедоступными, в том числе выставлять в сети Интернет, мои следующие персональные данные: фамилия, имя, город проживания, личные комментарии, фото и видеоматериал, сделанный с моим участием в рамках мероприятий и программ АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ». 

Я согласен(-сна), что обработка персональных данных может осуществляться как с использованием автоматизированных средств, так и без таковых.
Обработка персональных данных осуществляется в соответствии с нормами Федерального закона №152-ФЗ «О персональных данных» от 27.07.2006 г.

Данное Согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение 75 лет. Я уведомлен(-а) о своём праве отозвать настоящее согласие в любое время. Отзыв производится по моему письменному заявлению в порядке, определённом законодательством Российской Федерации. Мне известно, что в случае исключения следующих сведений: «фамилия, имя, отчество, домашний адрес, дата регистрации по месту проживания, дата рождения, место рождения, серия и номер паспорта (свидетельства о рождении), сведения о выдаче паспорта (свидетельства о рождении), включая дату выдачи и код подразделения, телефон, адрес электронной почты, фамилия, имя, отчество и номер телефона, информация об образовании, информация о месте работы, опыт общественной и профессиональной деятельности, сведения о размере одежды, сведения о состоянии здоровья», АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ» не сможет организовать моё участие в дальнейших программах и мероприятиях, реализуемых АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ»).

___________________________________________________________________________________________ 


(фамилия, имя, отчество)

____________________ 






________________


         (личная подпись)                                              





(дата)

Приложение №4
et@cpvg.ru
8(495)799-28-50
Город ________________
             «__»___________ 20__ г.
Уведомление об ответственности.

Заполняется родителями.
Я, ____________________________________________________________

родитель (мать, отец) ребёнка _________________________________________

___________________________________________________________________             
                                                        (ФИО и дата рождения) 

Ознакомлен(а) с правилами поведения и соблюдения мер безопасности и полностью принимаю на себя ответственность за здоровье своего ребенка, участвующего в мероприятиях АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ».

Обязуюсь контролировать поведение, состояние здоровья, выполнение норм гигиены и приёма пищи своего ребёнка. 

    ________ / ____________________ /

Приложение 5

et@cpvg.ru
8(495)799-28-50
СОГЛАСИЕ

на использование и обработку персональных данных ребенка

город _______________                      

                                                   «____»_______________ 20___ г.
Я, _________________________________________________________________________________, 
(ФИО родителя или законного представителя, телефон)
паспорт _____ ____________, выдан ____________________________________________________ 

                       (серия,  номер)                                                           (когда, кем)     
____________________________________________________________________________________ 

(в случае опекунства / попечительства указать реквизиты документа, на основании которого осуществляется опека или попечительство) 
_____________________________________________________________________________

(адрес)

даю согласие на обработку персональных данных моего ребенка 

_____________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество ребенка)
паспорт (свидетельство о рождении) _____ _____________, выдан ____________________ 

                                                                                                   (серия,  номер)                                                           (когда, кем)     

______________________________________________________________________________________

(адрес)

(далее «Ребенок»), оператору – Автономная некоммерческая организация Центр поддержки и развития патриотического воспитания «ГВАРДИЯ» (юридический адрес: 108840, г Москва, г Троицк, Калужское шоссе, д 13Б, ком. 33 (далее – АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ»), в связи с направлением Ребенка в АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ» для обеспечения участия Ребенка в программах и мероприятиях, реализуемых АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ». 

Перечень персональных данных Ребенка, на обработку которых дается согласие: фамилия, имя, отчество, образовательная организация, класс, домашний адрес, дата регистрации по месту проживания, дата рождения, место рождения, серия и номер паспорта (свидетельства о рождении), сведения о выдаче паспорта (свидетельства о рождении), включая дату выдачи и код подразделения, телефон, адрес электронной почты, фамилия, имя, отчество и номер телефона одного или обоих родителей (законных представителей) Ребенка, результаты участия Ребенка в различных играх, олимпиадах, смотрах, конкурсах, соревнованиях и т.п., сведения о размере одежды, сведения о состоянии здоровья.

Настоящее согласие предоставляется на осуществление действий в отношении персональных данных Ребенка, которые необходимы или желаемы для достижения указанных выше целей, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, передачу персональных данных третьим лицам – транспортным компаниям, туристическим и страховым компаниям, иным юридическим и физическим лицам – исключительно для нужд обеспечения участия Ребенка в программах и мероприятиях, реализуемых АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ» (при обязательном условии соблюдения конфиденциальности персональных данных), а также на блокирование и уничтожение персональных данных. 

Данным заявлением разрешаю считать общедоступными, в том числе выставлять в сети Интернет, следующие персональные данные моего ребенка: фамилия, имя, класс, город проживания, личные комментарии, фото и видеоматериал, сделанный с участием ребёнка в рамках официальных мероприятий АНО ЦПВ «ГВАРДИЯ».

Я согласен(-сна), что обработка персональных данных может осуществляться как с использованием автоматизированных средств, так и без таковых.
Обработка персональных данных осуществляется в соответствии с нормами Федерального закона №152-ФЗ «О персональных данных» от 27.07.2006 г.

Данное Согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение 75 лет. Я уведомлен(-а) о своём праве отозвать настоящее согласие в любое время. Отзыв производится по моему письменному заявлению в порядке, определённом законодательством Российской Федерации. Мне известно, что в случае исключения следующих сведений: «фамилия, имя, отчество Ребенка, образовательная организация, класс, домашний адрес, дата регистрации по месту проживания, дата рождения, место рождения, серия и номер паспорта (свидетельства о рождении), сведения о выдаче паспорта (свидетельства о рождении), включая дату выдачи и код подразделения, телефон, адрес электронной почты, фамилия, имя, отчество и номер телефона одного или обоих родителей (законных представителей) Ребенка, результаты участия Ребенка в различных олимпиадах, смотрах, конкурсах, соревнованиях и т.п., сведения о размере одежды, сведения о состоянии здоровья», АНО ЦПВ«ГВАРДИЯ») не сможет организовать участие Ребенка в программах и мероприятиях, реализуемых АНО ЦПВ«ГВАРДИЯ»).
___________________________________________________________________________________________ 



(фамилия, имя, отчество)


____________________ 






________________


         (личная подпись)                                              





(дата)
