СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

г. Тверь				                                              «___» _______________ 20___ г. 

Субъект персональных данных, 
________________________________________________________________________________, 
(Фамилия, имя, отчество полностью)
_______________________________серия________№___________________________________
вид основного документа, удостоверяющего личность 
________________________________________________________________________________, 
(кем и когда выдан)
проживающий(-ая) по адресу_______________________________________________________
________________________________________________________________________________, 
принимаю решение о предоставлении моих персональных данных и даю согласие на их обработку свободно, своей волей и в своем интересе. 
Наименование и адрес оператора, получающего согласие субъекта персональных данных: 
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Тверская государственная сельскохозяйственная академия», ИНН 6902016151; Адрес места нахождения: 170904, Тверская область, г. Тверь, ул. Маршала Василевского (Сахарово), 7
Цель обработки персональных данных: 
Выдача дубликата диплома и (или) приложения к нему.
Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие субъекта персональных данных: 
1. Фамилия, имя и отчество.
Дата рождения.
Место рождения и гражданство.
Сведения о месте регистрации, проживания.
Сведения об образовании.
Сведения о заключении брака.
Контактная информация (телефон, электронная почта).
Перечень действий с персональными данными, на совершение которых дается согласие, общее описание используемых оператором способов обработки персональных данных: 
[bookmark: _GoBack]Обработка вышеуказанных персональных данных будет осуществляться путем смешанной обработки персональных данных (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных).
Срок, в течение которого действует согласие субъекта персональных данных, а также способ его отзыва, если иное не установлено федеральным законом: 
Срок действия настоящего согласия – 1 месяц. 
На основании письменного обращения субъекта персональных данных с требованием о прекращении обработки его персональных данных оператор прекратит обработку таких персональных данных в течение 3 (трех) рабочих дней, о чем будет направлено письменное уведомление субъекту персональных данных в течение 10 (десяти) рабочих дней; ликвидация или реорганизация ФГБОУ ВО Тверская ГСХА. Согласие может быть отозвано субъектом путем направления письменного уведомления оператору. 

Подпись субъекта персональных данных: 

________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. полностью, подпись)
