Письменное согласие Обучающегося

Я, нижеподписавшийся______________________________________________________________________________,

(Ф.И.О. полностью)

проживающий по адресу: __________________________________________________________________________________, 

(по месту регистрации)

паспорт ________________________, выдан __________________________________________________________________,                                                 

                      (серия и номер)                                                                              (дата и название выдавшего органа)                                                          

в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального Закона от 27.07.06 г. № 152-ФЗ. "О персональных данных", подтверждаю свое согласие на обработку ГБОУ СПО РМЭ «ТМСХ»  (далее – Учебное заведение-оператор) моих персональных данных, включающих: 

Сведения личного дела Обучающегося:


- фамилию; - имя; - отчество; - пол; - дату рождения; - адрес проживания; - контактный телефон; - личных документов (свидетельство о рождении. паспорт, диплом, военный билет, водительское удостоверение, заграничный паспорт, свидетельство о рождении, идентификационный номер налогоплательщика (ИНН), реквизиты полиса ОМС (ДМС), родной язык, сведения об образовании, профессии, должности, специальности, квалификационной категории (в т.ч. сертификат по специальности, удостоверение о присвоении, подтверждении квалификационной категории  и т.п.);      - дата поступления в ГБОУ СПО РМЭ «ТМСХ», в какую группу поступил, номер и дата приказа о поступлении;  - дата выбытия из ГБОУ СПО РМЭ «ТМСХ», из какой группы выбыл, номер и дата приказа о выбытии, причины выбытия; - отметка о выдаче личного дела;      - где воспитывался и обучался до поступления в ГБОУ СПО РМЭ «ТМСХ»; - фамилии, имена, отчества родителей (законных представителей), место работы, занимаемая должность, контактные телефоны; - состояние здоровья, включая данные о медицинской группе; - автобиографию;  - заявления; - сведения о моих доходах и налогах на доходы; - номер лицевого счета и электронных карт на выдачу стипендии; - другая информация, необходимая Учебному заведению - в связи с обучением. 

Сведения об учебном процессе и занятости Обучающегося: 

- перечень изученных, изучаемых предметов и факультативных курсов; - успеваемость, в том числе результаты текущего контроля успеваемости, промежуточной и итоговой аттестации; - данные о посещаемости занятий, причины отсутствия на занятиях; - поведение в ГБОУ СПО РМЭ «ТМСХ»; - награды и поощрения; - состояние физической подготовленности;     - расписание занятий; - содержание занятий, факультативных занятий; - содержание домашних заданий; - фамилии, имена, отчества педагогических работников, ведущих обучение; - занятость в кружках, секциях, клубах.

Обработка моих персональных данных обучающегося может осуществляться исключительно в целях обеспечения соблюдения законов и иных нормативных правовых актов Российской Федерации и Республики Марий Эл.

Предоставляю Учебному заведению-оператору право осуществлять все действия (операции) с моими персональными данными, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, обновление, изменение, использование, обезличивание, блокирование, уничтожение. 

Обработка персональных данных может осуществляться смешанным путем:

- неавтоматизированный способ обработки персональных данных;

- автоматизированный способ обработки персональных данных - с помощью ПЭВМ и специальных программных продуктов.

Предоставляю Учебному заведению-оператору право осуществлять передачу моих персональных данных в пределах учреждения,  с возможностью передачи персональных данных с использованием бумажных и машинных носителей, в том числе по каналам связи и по внутренней сети организации с использованием технических и программных средств защиты информации, с доступом только для должностных лиц Учебного заведения-оператора, включенных в соответствующий Перечень должностных лиц.

В целях информационного обеспечения предоставляю Учебному заведению-оператору право создавать общедоступные источники персональных данных (в том числе справочники, адресные книги). В общедоступные источники персональных данных могут включаться мои фамилия, имя, отчество, абонентский рабочий номер, и иные персональные данные, предоставленные мной дополнительно.

При принятии решений, затрагивающих мои интересы, как Обучающегося, Учебное заведение-оператор не имеет права основываться на персональных данных, полученных исключительно в результате их автоматизированной обработки или электронного получения.

Моя информация персонального характера, как Обучающегося, должна храниться и обрабатываться с соблюдением требований российского законодательства о защите персональных данных. 

При хранении материальных носителей должны соблюдаться условия, обеспечивающие сохранность персональных данных и исключающие несанкционированный к ним доступ.

Защита моих персональных данных от неправомерного их использования или утраты должна быть обеспечена Учебным заведением-оператором за счет его средств в порядке, установленном федеральным законом и другими нормативными документами;

Передача моих персональных данных Обучающегося и ее дальнейшая обработка должна осуществляться в соответствии с требованиями российского законодательства о защите персональных данных. 

Передача моих персональных данных иным лицам, органам и учреждениям (не указанных в данном Согласии) или иное их разглашение может осуществляться только с моего дополнительного письменного согласия.

Срок хранения моих персональных данных соответствует сроку хранения первичных документов по бухгалтерии Учебного заведения-оператора. 

Настоящее согласие дано мной «____»_______________ 20_____ года и действует бессрочно. 

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Учебным заведением-оператором по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку представителю Учебного заведения-оператора.

В случае получения моего письменного заявления об отзыве настоящего согласия на обработку персональных данных, Учебное заведение-оператор обязано прекратить их обработку в течение периода времени, необходимого для завершения  взаиморасчетов по выплате стипендии.

Контактный  телефон(ы):  __________________________________________________________________________________  

Адрес  __________________________________________________________________________________________________

Подпись субъекта персональных данных   __________________/_________________________________________________/

