Регистрационный номер____________
 Директору ГПОУ «ССУОР» Забайкальского края (УОР)  
________________________

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
    Я, _________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество представителя субъекта персональных данных)
зарегистрирован___ по адресу:__________________________________________________ _____________________________________________________________________________,
документ, удостоверяющий личность:_____________________________________________
_____________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________,
 (наименование документа, №, сведения о дате выдачи документа и выдавшем его органе)	
действующ___ в интересах _____________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество субъекта персональных данных)
зарегистрирован___ по адресу:___________________________________________________ _____________________________________________________________________________,
документ, удостоверяющий личность:_____________________________________________
_____________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________,
 (наименование документа, №, сведения о дате выдачи документа и выдавшем его органе)	
в соответствии с п. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006  N 152-ФЗ  "О персональных данных", в целях:  поступления в ГПОУ «ССУОР» Забайкальского края, прохождения вступительных испытаний, организации и осуществления учебного и тренировочного процесса, участия в соревнованиях и иных учебных, спортивных и воспитательных мероприятиях, в том числе анкетировании, обеспечения личной безопасности, охраны жизни и здоровья, обеспечения безопасности имущества, оформления необходимых документов, содействия в трудоустройстве, размещения поздравлений и сведений о спортивных достижениях, ведения статистики,
даю согласие Государственному профессиональному образовательному учреждению «Среднее специальное училище (техникум) олимпийского резерва»  Забайкальского края на обработку персональных данных несовершеннолетнего, а именно: 
-	фамилия, имя, отчество;
-	дата и место рождения;
-	пол (мужской, женский);
-	адрес регистрации и проживания; контактный телефон; 
-	гражданство;
-	фамилия, имя, отчество ближайших родственников, степень родства; 
-	номер основного документа, удостоверяющего личность, сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе;
-	идентификационный номер налогоплательщика;
-	номер страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования;
-	номер страхового полиса обязательного медицинского страхования;
-	сведения о наличии (отсутствии) судимости;
-	сведения об обязательных предварительных и медицинских осмотрах (обследованиях);
-	сведения о воинском учете;
-	социальные льготы;
[bookmark: _GoBack]-	сведения об образовании (уровень образования, оконченное учебное заведение и год окончания, специальность, квалификация, номер и дата выдачи документа об образовании);
-	сведения об учебной деятельности (сведения о зачислении, успеваемости, поощрениях, дисциплинарных взысканиях, переводах, отчислении, восстановлении);
-	наличие ученых званий (степеней), даты их присвоения;
-	фото и видеоизображения;
-	знание иностранного языка (наименование языка, степень знания),
то   есть   на   совершение   действий,     предусмотренных  п.  3   ст.  3 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных" (действия (операция) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств с персональными данными, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных).
Настоящее  согласие  действует  со  дня  его подписания до дня отзыва в письменной форме.

    "___"______________ ____ г.

    Представитель субъекта персональных данных:

    __________________/_________________________
   	    (подпись)                                       (Ф.И.О.) 

    Субъект персональных данных:

    __________________/_________________________
   	    (подпись)                                       (Ф.И.О.) 
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