Председателю комитета образования 

и науки Курской области

Е.В. Харченко
___________________________________________________________________(Ф.И.О.)

_____________________________________

_____________________________________

______________(место работы, должность)

ЗАЯВЛЕНИЕ

(форма 1)


Прошу аккредитовать меня в качестве общественного наблюдателя при проведении (нужное отметить):

· государственной итоговой аттестации по образовательным программам основного общего образования,  

· государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования,

в пунктах проведения экзамена, расположенных на территории Кореневского района Курской области

«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________
«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________

«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________

«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________

«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________

«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________

«____»_______20___г.–__________(предмет), в ППЭ №____ (наименование ОО)_________________


С Порядком проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования, Порядком проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам основного общего образования ознакомлен(а).









___________________________(Ф.И.О.)





Подпись

Паспортные данные:

Серия__________ № _____________________,

Выдан: _______________________________________________________________________,

дата выдачи:___________________________________________________________________,

адрес фактического проживания: _________________________________________________,

адрес регистрации: _____________________________________________________________,

контактный телефон: __________________________________________________________________









___________________________(Ф.И.О.)





Подпись

Мои близкие родственники в 20_____ г. в государственной итоговой аттестации по образовательным программам основного общего образования, государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования не участвуют.

(Если участвуют, указать, в каких ППЭ)____________________________________________

Дата:  «____»_________ 20____ г.



___________________________(Ф.И.О.)




              Подпись
СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ
(для работника ППЭ)
Я,___________________________________________________________________________, 

                                                                                                                (фамилия, имя, отчество полностью) 
тип документа_______________________№______________выдан________________________
                                                       (серия)                                                (номер)                                                                             __________________________________________________________________________, 
(когда и кем выдан)
адрес регистрации:_____________________________________________________________, 

в соответствии с требованиями Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» (с изменениями и дополнениями) даю свое согласие на обработку моих персональных данных комитету образования и науки Курской области  по адресу: г. Курск, ул. Кирова, 7 (далее – Оператор), относящихся исключительно к перечисленным ниже категориям персональных данных: фамилия; имя; отчество; тип документа, удостоверяющего личность; данные документа, удостоверяющего личность; год рождения; основное место работы; должность по основному месту работы; стаж педагогической работы; уровень профессионального образования; предмет специализации.

Я даю согласие на использование персональных данных исключительно в целях формирования региональной информационной системы обеспечения проведения государственной итоговой аттестации обучающихся, освоивших основные образовательные программы основного общего и среднего общего образования и федеральной информационной системы обеспечения проведения государственной итоговой аттестации обучающихся, освоивших основные образовательные программы основного общего и среднего общего образования, и приема граждан в образовательные организации для получения среднего профессионального и высшего образования, а также хранение данных об этих результатах на электронных носителях. 

Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление Оператором действий в отношении моих персональных данных, которые необходимы для достижения указанных выше целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, передачу третьим лицам для осуществления действий по обмену информацией,(комитету образования и науки Курской области с целью внесения данных в приказы комитета образования и науки Курской области, Федеральному бюджетному государственному учреждению «Федеральный центр тестирования», Федеральной службе по надзору в сфере образования и науки), обезличивание, блокирование персональных данных, а также осуществление любых иных действий, предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации. 

Я проинформирован(а), что Оператор гарантирует обработку моих персональных данных в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации как неавтоматизированным, так и автоматизированным способами. 

Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в течение срока хранения информации.

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Оператора по почте заказным письмом с уведомлением о вручении, либо вручен лично под расписку представителю Оператора.

В случае получения моего письменного заявления об отзыве настоящего согласия на обработку персональных данных, Оператор обязан немедленно прекратить их обработку.

Я подтверждаю, что даю такое согласие, действуя по собственной воле и в своих интересах. 

"____" _______________ 2017 г. ___________________/________________________

   (подпись)         (расшифровка подпись
