
Заявление-согласие 

субъекта на обработку его персональных данных 

 

Я,__________________________________________________________________________________, 

далее – Субъект,                         (фамилия, имя, отчество) 

 

паспорт     серия      __________      №      ___________ ,выдан  _____________________________________  

 

 _________________________  __________________  _______________________________________  

 

__________ __________________________________________________________________________  
(кем и когда выдан) 

зарегистрированный(ая)   по   адресу:  _______________________________________________________  

 

 _______________________________________________________________________________________  

В соответствии со статьей 6 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных 

данных», даю согласие Государственному бюджетному профессиональному образовательному   учреждению 

Республики Мордовия «Темниковский медицинский колледж»  (далее «Оператор»), расположенного по 

адресу: Республика Мордовия, Темниковский район, д. Русское Тювеево ул. Лесная, д.1  на 

обработку своих персональных данных, на следующих условиях: 

1. Оператор осуществляет обработку персональных данных Субъекта, исключительно в целях 

обеспечения соблюдения законов и иных нормативных правовых актов, заключения и 

регулирования отношений в целях оказания образовательных и иных непосредственно связанных 

с ними отношений, отражения информации в кадровом делопроизводстве, в бухгалтерском учете, 

представления установленной законодательством отчетности в отношении физических лиц, 

размещение информации на сайте Оператора. 

2. Перечень персональных данных, передаваемых Оператору на обработку: 

- фамилия имя отчество; место работы или учебы, класс (группа) или должность, дата 

рождения; телефон; адрес электронной почты. 

3. Субъект дает согласие на автоматизированную, а также без использования средств 

автоматизации обработку Оператором своих персональных данных, то есть совершение, в том 

числе, следующих действий: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение 

(обновление, изменение), предоставление, использование, обезличивание, блокирование, 

уничтожение персональных данных, а также, на передачу такой информации третьим лицам в 

случаях, установленных законодательством РФ. 

4. Разрешаю, использовать в соответствии с п.1 ст. 8. ФЗ от 27.07.2006№ 152-ФЗ «О 

персональных данных» в качестве общедоступных, персональные данные: фамилия, имя, отчество, 

дата рождения, с целью информационного обеспечения, оказания образовательных услуг, 

вручения призов и подарков, размещения на информационных стендах, на официальном сайте 

Оператора. 

5. Обработка персональных данных прекращается по истечении 75 лет с момента окончания 

срока обучения. После указанного срока данные удаляются (уничтожаются) из информационных 

систем Оператора. 

7. Настоящее согласие может быть отозвано Субъектом в любой момент по письменному 

запросу. В случае отзыва Субъектом настоящего согласия, Оператор имеет право продолжить 

обработку персональных данных Субъекта в течение срока хранения документов, установленных 

действующим законодательством РФ. 

8. Субъект по письменному запросу имеет право на получение информации, касающейся 

обработки его персональных данных (в соответствии с п. 1 ст. 14 Федерального закона от 

26.07.2006 № 152-ФЗ "О персональных данных"). 

 

" ___ " ____________ 20____г._________________________ /__________________________                                                                           

                                               Подпись                                   ФИО 

 


