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NÕUSOLEK ISIKUANDMETE TÖÖTLEMISEKS 
СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Isikuandmete töötleja: Tallinna Kadaka Põhikool (edaspidi kool), 
E.Vilde tee 120, 12618, Tallinn, tel. 6594733, kadakakool@kadakakool.edu.ee
Обработчик персональных данных: Таллиннская Основная школа Кадака (далее школа),Э. Вильде теэ 120, 12618, тел. 6594733, kadakakool@kadakakool.edu.ee

Lapse andmed

nimi ..........................................................................................................................................
Имя, фамилия ребёнка

isikukood ..................................................................................................................................
личный код

Lapsevanema või hooldusõigusega isiku andmed (edaspidi lapsevanem) 
Данные родителя/опекуна 

Nimi………………………………………………………………………………………………………
имя, фамилия

e-post ........................................................................................................................................
адрес электронной почты

isikukood....................................................................................................................................
личный код

Annan koolile nõusoleku avalikustada minu lapse järgmisi isikuandmeid (tehke ruutu ✓):
Даю школе согласие на опубликование следующих личных данных моего ребёнка (поставьте ✓):

· lapse foto
фото ребёнка
Avalikustamise eesmärk on jagada teavet kooli tegevuse kohta ning tunnustada last tublide saavutuse eest.
Цель: поделиться информацией о деятельности школы и отметить хорошие достижения ребёнка.
· lapse nimi
имя, фамилия ребёнка
Avalikustamise eesmärk on jagada teavet kooli tegevuse, nt huviringide, võistluste ja etenduste kohta ning tunnustada last heade tulemuste, nt võistlusel auhinnalise koha saamise eest.
Цель: поделиться информацией о деятельности школы (кружки по интересам, соревнования, выступления и пр.), отметить достижения ребёнка (например, победа в соревнованиях и пр.).


· lapse koolitööd 
школьные работы ребёнка
Avalikustamise eesmärk on tunnustada heade tulemuste eest ja kajastada kooli tegevust.
Цель: отметить хорошие достижения ребёнка и отразить деятельность школы.
· kooli huviringides tehtud tööd ja nende salvestused
творческие работы/ выступления ребёнка и их фото- и видеозаписи
Avalikustamise eesmärk on tunnustada heade tulemuste eest ja kajastada huviringide tegevust.
Цель: отметить хорошие достижения ребёнка и отразить внеклассную деятельность школы.

Luban avalikustada järgmisi andmeid:
Разрешаю опубликовать эти данные:

· kooli stendil                 на школьном стенде
· kooli infotablool          на школьном инфоэкране
· kooli veebilehel          на школьном сайте
· kooli Facebook`i lehel või muus sotsiaalmeediakanalis   
на школьной странице Facebook или иных соцсетях
· kooli aastaraamatus    в школьной Книге года
· ajakirjanduses            в прессе
· Tallinna Haridusameti aastaraamatus        в Книге года Департамента образования

Annan nõusoleku:
Даю согласие:

· avaldada koolile Rajaleidja (koolivälise nõustamismeeskonna) otsuse lapse haridusliku erivajaduse määramise kohta ja soovitused tugiteenuste rakendamiseks 
ознакомиться школе с решением Rajaleidja (внешкольной консультативной команды) о типе обучения и рекомендуемых опорных услугах

· koostada lapsele individuaalse arengu jälgimise kaart ja viia tugispetsialistidel läbi uuringuid 
составить индивидуальную карту наблюдения за развитием ребёнка и провести обследование специалистам опорных услуг
· koostada lapsele individuaalne õppekava (kõigile hooldus- ja toimetulekuõppe õpilastele; vajadusel ka lihtsustatud õppe õpilasele)
составить индивидуальную учебную программу (для учащихся классов опеки и toimetuleku; при необходимости – ученику класса упрощённого обучения)

Eriliigilised isikuandmed
Особые виды личных данных

· Annan koolile nõusoleku töödelda oma alaealise lapse terviseandmeid tema elu ja tervise kaitseks (terviseseisund, mille tõttu võib laps vajada abi ravimite manustamisel või ei saa osaleda mõnes tegevuses, nt kehalise kasvatuse tunnis)
Даю школе согласие на обработку данных о здоровье моего несовершеннолетнего ребёнка в целях защиты его жизни и здоровья (состояние здоровья, при котором может понадобится помощь в приёме лекарств, или он не сможет участвовать в некоторых мероприятиях, например, в уроке физкультуры)
Lapse terviseandmete töötlemise eesmärk on lapse elu ja tervise kaitse ning turvalise keskkonna tagamine koolis.
Цель: защита жизни и здоровья ребёнка и обеспечение в школе безопасной среды.

Annan koolile nõusoleku kasutada oma e-posti aadressi alljärgnevalt:
Разрешаю школе использовать мой адрес электронной почты следующим образом:

· saata e-posti aadressile teavet kooliväliste huviringide jm laste arengut toetava tegevuse kohta
       отправлять информацию о внеклассных и иных мероприятиях,
       способствующих развитию ребёнка
Teabe edastamise eesmärk on aidata lapsevanemal leida lapsele arendavat koolivälist tegevust.
Цель: помочь родителям найти деятельность для развития ребёнка.

· saata e-posti aadressile kooli uudiskirja.
отправлять информацию о школьных новостях
Uudiskirja saatmise eesmärk on teavitada kooli tegevusest.
Цель: оповещение о школьной деятельности. 


Allkiri....................................................                               Kuupäev.....................................
Подпись                                                                                Дата 

