СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Я, __________________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)
зарегистрирован(а) по адресу (с указанием почтового индекса): ____________________________________________________________________________________,
фактически проживаю по адресу (с указанием почтового индекса): ___________________________
____________________________________________________________________________________,                                                    
паспорт: серия ______№ ___________, выдан _____________________________________________
                                                                                                                               (кем, когда, код подразделения)
в соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации, регулирующими вопросы защиты персональных данных, свободно, своей волей и в своем интересе даю согласие Федеральному государственному автономному образовательному учреждению высшего образования «Балтийский федеральный университет имени Иммануила Канта», расположенному по адресу: 236016, г. Калининград, ул. А. Невского, 14 (в дальнейшем – Университет) на обработку моих персональных данных:
- фамилия, имя, отчество; дата и место рождения; паспортные данные (серия, номер, когда и кем выдан, код подразделения); 	адрес постоянной регистрации и проживания; гражданство; пол; номер контактного телефона; идентификационный номер налогоплательщика; фотография; сведения документа, подтверждающего регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета, в том числе страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС); сведения об образовании; номер банковского лицевого счета, наименование банка.
Обработка моих персональных данных допускается в следующих целях: оформление Европейского приложения к диплому.
Мои персональные данные могут обрабатываться как посредством автоматизированной, так и неавтоматизированной обработки.
Я разрешаю осуществление следующих действий с моими персональными данными: 
· получение, сбор, запись, систематизацию, накопление, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, хранение данных и их анализ для исполнения функций Университета как заказчик;
· получение посредством моего собственноручного ввода сведений в информационные системы Университета (электронное личное дело и т.д.); 
· обработка данных в информационных системах Университета;
· [bookmark: _GoBack]передача в соответствии с действующим законодательством в уполномоченные государственные органы, в системы оказания государственных услуг.
Срок действия настоящего согласия - 1 год после завершения срока действия договора, 
за исключением данных, для которых установлен иной срок архивного хранения в соответствии
 с действующим законодательством.
Данное мной согласие на обработку персональных данных может быть отозвано мною 
в любой момент посредством направления Университету письменного уведомления.
С момента получения уведомления об отзыве согласия на обработку персональных данных Университет обязан прекратить обработку персональных данных и (или) уничтожить персональные данные в срок 10 рабочих дней с даты получения отзыва.
Я уведомлен (а), что при отзыве мной согласия на обработку персональных данных Университет вправе продолжить обработку моих персональных данных в случаях, предусмотренных Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных». 


	
	
	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество полностью)





