	Врио директора Департамента координации деятельности образовательных организаций  Министерства науки и высшего образования Российской Федерации  В.В. Гришкину



ЗАЯВЛЕНИЕ

о согласии аспиранта на осуществление обработки его персональных данных

Я, ______________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)

аспирант___ курса ______________________________________________________________

в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 «О персональных данных» № 152-ФЗ подтверждаю свое согласие на обработку моих персональных данных Департаментом координации деятельности образовательных организаций  Министерства науки и высшего образования Российской Федерации,  в соответствии с действующим законодательством, в целях предоставления  данных на стипендии Президента РФ и Правительства РФ  на основании положения о стипендиях Президента РФ, утвержденным распоряжением Президента РФ для аспирантов и студентов от 6 сентября 1993 г., положением о стипендии Правительства РФ для аспирантов и студентов государственных организаций, осуществляющих образовательную деятельность по образовательным программам среднего профессионального образования и высшего образования, утвержденным постановлением Правительства РФ от 06 апреля 1995г. № 309.   
К персональным данным, на обработку которых дается согласие, относятся:

· характеристика-рекомендация на кандидата на получение стипендии Президента РФ  или Правительства РФ;
· сведения о публикациях и иных результатах работы кандидата на получение стипендии;

· справка о результатах сдачи аспирантом кандидатского (-их) экзамена (-ов);

Предоставляю право осуществлять все действия (операции) с моими персональными данными, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, обновление, изменение, использование, обезличивание, блокирование, уничтожение. Оператор вправе обрабатывать мои персональные данные посредством внесения их в электронную базу данных, включения в списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные документами, регламентирующими предоставление отчетных данных (документов), и передавать их уполномоченным органам.

Согласие вступает в силу со дня подписания и действует бессрочно.
Я подтверждаю, что мне известно о праве отозвать свое согласие на основании моего письменного заявления.

Об ответственности за достоверность предоставленных сведений предупрежден(а).
 « ___ » __________ 20__ г.                                                          _________________

                                                                                                               подпись

