
ЗАЯВЛЕНИЕ 

о согласии на обработку персональных данных обучающегося  

ГАПОУ МО «МЦК – Техникум имени С.П. Королева» 
 

Я, ______________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

именуемый (ая) в дальнейшем «Субъект персональных данных», даю согласие 

образовательному учреждению ГАПОУ МО «МЦК – Техникум имени С.П. Королева» на 

обработку персональных в соответствии со статьей 6, пункт 1 Федерального закона от 

25.07.2006 № 152 – ФЗ «О персональных данных». 

Данные обучающегося (субъекта персональных данных): 

Основной документ, удостоверяющий личность:_______________________________ 

Серия:____________ Номер____________________ 

Дата выдачи:_____________Кем выдан:________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Адрес по регистрации:_______________________________________________ 

Фактический адрес проживания:______________________________________ 

__________________________________________________________________ 
 

Данные об операторе персональных данных: 

Наименование: Государственное автономное профессиональное образовательное 

учреждение Московской области «Межрегиональный центр компетенций – Техникум 

имени С.П. Королева». 

Арес: Московская область, г. Королев, мкр. Текстильщик, ул. Молодежная д.7 

Цель обработки персональных данных: 

 организация учебного процесса и контроля качества образования; 

 учет и анализ успеваемости обучающихся; 

 начисление стипендий обучающимся; 

 организация выездных экскурсий для обучающихся. 

Перечень действий с персональными данными: 

Любое действие (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, передачу 

(распространение, представление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, 

уничтожение персональных данных. 

Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие 

субъекта персональных данных: 

1. Паспортные данные; 

2. ИНН; 

3. СНИЛС; 

4. Полис ОМС; 

5. Документ об образовании; 

6. Медицинская документация; 

7. Номера телефонов и электронная почта; 

6. ________________________________. 
 

Данное согласие действует с момента заключения мною с оператором персональных 

данных и до истечения сроков, установленных действующим законодательством 

Российской Федерации. 
 

Дата_______________   Подпись______________________________ 
         (субъект персональных данных) 


