
 

 

 

Согласие на обработку персональных данных субъекта персональных данных 

Я, ____________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

документ, удостоверяющий личность: серия: №: 

дата выдачи: кем выдан: 

 

проживающий(ая) по адресу: 

действуя свободно, своей волей и в своем интересе, даю настоящее Согласие на обработку персональных 

данных (далее - Согласие) федеральному автономному учреждению «Национальный институт 

аккредитации» ИНН/КПП 7706114267/770301001, ОГРН 1027739111773, адрес: 123112, г. Москва, наб. 

Пресненская, д. 10, стр. 2  (далее – Оператор) на обработку персональных данных (сбор, получение  

от третьих лиц, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

извлечение, использование, передачу (доступ, предоставление), блокирование, удаление, уничтожение  

с использованием средств автоматизации и без использования средств автоматизации) для цели обучения 

по дополнительной профессиональной программе дополнительного профессионального образования. 

Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие: фамилия, имя, отчество  

(при наличии); дата (число, месяц, год) рождения; место рождения; пол; гражданство; данные документа, 

удостоверяющего личность; адрес места жительства и (или) места пребывания (регистрации); данные  

об образовании и (или) о квалификации; страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС); 

номер телефона; почтовый адрес; адрес электронной почты; должность; образец подписи. 

Оператор вправе привлекать третьих лиц к обработке персональных данных путем поручения 

третьим лицам обработки персональных данных и (или) путем передачи третьим лицам персональных 

данных без поручения обработки персональных данных. Привлечение третьих лиц к обработке 

персональных данных может осуществляться только при условии обработки такими лицами 

персональных данных в минимально необходимом составе и исключительно для достижения 

предусмотренной настоящим Согласием цели обработки персональных данных, а также при условии 

обеспечения такими лицами конфиденциальности и безопасности персональных данных  

при их обработке.  

Оператор на основании ч.9 ст.98 Федерального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании  

в Российской Федерации» представляет в федеральный орган исполнительной власти, осуществляющий 

функции по контролю и надзору в сфере образования, сведения о выданных документах об образовании 

и (или) о квалификации, документах об обучении путем внесения этих сведений в федеральную 

информационную систему «Федеральный реестр сведений о документах об образовании  

и (или) о квалификации, документах об обучении». 

Настоящее Согласие действует со дня его подписания и до достижения цели обработки 

персональных данных или в течение срока хранения информации. 

Я уведомлен(а) о том, что настоящее Согласие может быть отозвано мной в соответствии со ст.9 

Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» путем представления 

письменного обращения по адресу Оператора. Указанное письменное обращение должно содержать 

следующие сведения обо мне: фамилия, имя, отчество (при наличии); адрес места жительства; данные 

документа, удостоверяющего личность; подпись. Я уведомлен(а) о том, что в случае отзыва настоящего 

Согласия Оператор вправе продолжить обработку моих персональных данных без моего согласия  

при наличии оснований, указанных в п.п.2-11 ч.1 ст.6, ч.2 ст.10 и ч.2 ст.11 Федерального закона  

от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных».  

Я уведомлен(а) о том, что после завершения обучения мои персональные данные будут храниться 

у Оператора в течение предусмотренного законодательством Российской Федерации срока хранения 

документов. 

 

«___» ______________ 20___  __________________/ __________________________/ 

подпись расшифровка подписи 

 


