Генеральному директору 
ООО ЦСПП Академия безопасности «Щит-М», 
структурное подразделение учебный центр «Группа Экспо»
Образцовой О.А.
от________________________________________

(Фамилия Имя Отчество полностью)

__________________________________________,
зарегистрированного(ой) по адресу: ___________

__________________________________________

номер телефона: ___________________________

e-mail:____________________________________


СОГЛАСИЕ
обучающегося (поступающего) на обработку персональных данных


Я, __________________________________________________________________________________,
(Фамилия Имя Отчество полностью)

зарегистрированный (ая) по адресу: ______________________________________________________

____________________________________________________________________________________,

наименование и вид документа, удостоверяющего личность: _________________________________________

серия ____________ номер______________________, выдан (кем, когда) _______________________________

____________________________________________________________________________________________,

субъект персональных данных (далее – Субъект), в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных» свободно, своей волей и в своем интересе даю добровольное согласие Аккредитованному образовательному частному учреждению ООО ЦСПП Академия безопасности «Щит-М», структурное подразделение учебный центр «Группа Экспо» (далее - Оператор), зарегистрированному по адресу: 620137, Свердловская область, город Екатеринбург, улица Сулимова, дом 4, офис 11а, на обработку своих персональных данных (далее – ПД). 
Под ПД понимается любая информация, относящаяся ко мне и переданная мной Оператору, в том числе: фамилия, имя, отчество; дата рождения; номер основного документа, удостоверяющего личность, сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе; адрес места жительства (регистрации)(или) места пребывания; сведения об образовании; сведения о трудовой деятельности (место работы, занимаемая должность, стаж работы); номер абонентского устройства подвижной радиотелефонной связи и абонентский номер телефонной сети общего пользования (номера телефонов); адрес электронной почты; биометрические данные (фотография); информация о текущей успеваемости, промежуточной и итоговой аттестации.

Согласен на хранение Оператором копий документов, содержащих персональных данные, указанные
· настоящем Согласии. Достоверность предоставляемых ПД подтверждаю.
ПД предоставляются в целях защиты конституционных прав и законных интересов; обеспечения права на образование; создания благоприятных условий образования; обеспечения образовательного процесса по программе дополнительного образования (обеспечения учебного документооборота, учебного процесса, проведения всех видов аттестации, индивидуального учета результатов освоения обучающимися образовательных программ, а также хранения данных об этих результатах на бумажных и/или электронных носителях; ведения учета, контроля и отчетности в соответствии с законодательством Российской Федерации; обеспечения информирования по программам дополнительного образования, реализуемым Оператором; обеспечения действующего у Оператора уровня безопасности, в том числе действующего пропускного режима и контроля его соблюдения, осуществления видеонаблюдения и видеозаписи на территории и в помещениях Оператора; обеспечения информирования об образовательных, воспитательных  и иных мероприятиях, выполняемых исследованиях, реализуемых проектах и их результатах, в том числе на официальных сайтах Оператора и его филиалов, на информационных стендах, иных источниках информации; идентификации личности Субъекта; содействия в трудоустройстве; взаимодействия с

государственными органами; обеспечения функционирования информационных систем Оператора; продвижения услуг Оператора на рынке.
Настоящее Согласие предоставляется на обработку ПД, под которой понимаются действия (операции) Оператора с ПД в рамках исполнения Федерального закона № 152-ФЗ, которые необходимы для достижения указанных выше целей, а именно: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, копирование, передачу (распространение, предоставление, доступ), в том числе, третьим лицам для осуществления действий по обмену информацией, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных.

Согласен на обработку моих ПД в Федеральной информационной системе «Федеральный реестр сведений о документах об образовании и (или) о квалификации, документах об обучении» (ФИС ФРДО).
Настоящее Согласие дано на использование следующих способов обработки ПД:

· неавтоматизированная обработка ПД;
· автоматизированная обработка ПД с передачей по сети или без таковой;
· смешанная обработка ПД.
Согласен на трансграничную передачу персональных данных в соответствии с Федеральным законом «О персональных данных» от 27.07.2006 № 152-ФЗ.
Настоящее Согласие действует со дня его подписания мной и может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления Оператору одним из следующих способов:
· лично уполномоченному представителю Оператора по адресу: 620137, Свердловская область, город Екатеринбург, улица Сулимова, дом 4, офис 11а
· путем направления заказного письма Оператору по адресу: 620137, Свердловская область, город Екатеринбург, улица Сулимова, дом 4, офис 11а путем направления электронного сообщения Оператору на электронный адрес: ackademiabezopasnost.ts@yandex.ru
·  Обработка персональных данных прекращается при достижении целей обработки, истечении сроков
· хранения персональных данных.

· Настоящее согласие действует до окончания сроков обучения Субъекта, а также по истечению срока обучения:
· в архивных целях на срок, предусмотренный законодательством Российской Федерации;
· в целях ведения учета, контроля, отчетности, анализа и планирования в соответствии требованиями, предусмотренными законодательством Российской Федерации и(или) внутренними задачами Оператора;
· в целях ведения в электронном виде ФИС ФРДО;
· в рекламных и информационных целях.
С Политикой в отношении обработки персональных данных в аккредитованном образовательном частном учреждении ООО ЦСПП Академия безопасности «Щит-М», структурное подразделение учебный центр «Группа Экспо» и   Положением о персональных данных поступающих и обучающихся ООО ЦСПП АБ «Щит-М», СПУЧ «Группа Экспо» ознакомлен (а).







______________________	Дата предоставления Согласия «___» ______________20___г.

(подпись субъекта ПД)
