
Согласие на обработку персональных данных, разрешенных для распространения 

 
Я, ____________________________________________________________________________________________, 

     (фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

документ, удостоверяющий личность: ________________________ серия ________________ номер ________________ 

выдан ________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________, 
                                                   (наименование органа, выдавшего документ, удостоверяющего личность, дата выдачи, код подразделения) 

зарегистрированный по адресу: _______________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________, 
(указать адрес регистрации по месту жительства) 

являясь законным представителем несовершеннолетнего ____________________________________________________, 

______________________________________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

документ, удостоверяющий личность: ________________________ серия ________________ номер ________________ 

выдан ________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________, 
                                                   (наименование органа, выдавшего документ, удостоверяющего личность, дата выдачи, код подразделения) 

зарегистрированного по адресу: __________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________, 
(указать адрес регистрации по месту жительства) 

на основании документа, подтверждающего полномочия законного представителя ______________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 
указать тип документа, его реквизиты, кем выдан, дату выдачи 

в соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие 

Образовательному учреждению профсоюзов высшего образования «Академия труда и социальных отношений» 

(далее – оператор, Академия труда и социальных отношений), ОГРН 1037739274693, ИНН 7729111625, 

КПП 772901001, расположенное по адресу: 119454, г. Москва, ул. Лобачевского, д. 90, в целях приема и 

последующего обеспечения обучения в Академии труда и социальных отношений несовершеннолетнего 

_________________________________________ (далее - несовершеннолетний), в том числе, но не ограничиваясь, для: 
                фамилия, имя, отчество (при наличии)) 

- проведения приемной кампании; 

- выполнения требований законодательства Российской Федерации об образовании, а также локальных 

нормативных актов Академии труда и социальных отношений; 

- реализации права на получение образования в Академии труда и социальных отношений; 

- реализации образовательных программ, в том числе с применением электронного обучения и 

дистанционных образовательных технологий; 

- обеспечения процесса организационно-учебной, научной, производственной деятельности и оперативности 

доведения сведений, связанных с поступлением и обучением в Академии труда и социальных отношений в 

общедоступных источниках (сайтах, справочниках, досках объявлений, досках почета и т.п.); 

- осуществления обеспечения организации учебного процесса; 

- обеспечения установленных законодательством Российской Федерации гарантий и компенсаций 

обучающимся, в том числе по их социальной поддержке; 

- ведение бухгалтерского учета; 

- обеспечения пропускного и внутриобъектового режимов; 

- ведения баз данных, необходимых для оказания образовательных услуг; 

- осуществления деятельности в соответствии с уставом Академии труда и социальных отношений; 

- заполнение и ведение статистической документации в соответствии с законодательством Российской 

Федерации; 

-осуществления учебной и научной деятельности, в том числе следующими информационными ресурсами 

Академии труда и социальных отношений, посредством которых будут осуществляться предоставление доступа 

неограниченному кругу лиц и иные действия с моими персональными данными: https://atiso.ru/; https://aitip.ru/; 

https://ufabistatiso.ru/; https://atisodgi.ru/; https://sevatiso.ru/; https://atisokzn.ru/; https://kratiso.ru/; https://kubisep.ru/; 

https://kfatiso.ru/; https://orenfil-atiso.ru/; https://ursei.ac..ru/; https://yaepi.ru/; https://yaratiso.ru/, а также иными способами 
обработку (с использованием средств автоматизации или без использования таких средств) следующих моих 

персональных данных: 

 

Категория 

персональных 

данных 

Перечень 

персональных данных 

Запреты на передачу 

(кроме 

предоставления 

доступа) 

персональных 

данных 

неограниченному 

кругу лиц 

Условия на передачу 

(кроме 

предоставления 

доступа) 

персональных 

данных 

неограниченному 

кругу лиц 

Запреты на 

обработку 

персональных 

данных (кроме 

получения 

доступа)неограниче

нным кругом лиц 
 

(пометить словами: 

Условия обработки 

(кроме получения 

доступа) 

персональных 

данных 

неограниченным 

кругом лиц 
 

(пометить словами: 

https://atiso.ru/
https://aitip.ru/
https://ufabistatiso.ru/
https://atisodgi.ru/
https://sevatiso.ru/
https://atisokzn.ru/
https://kratiso.ru/
https://kubisep.ru/
https://kfatiso.ru/
https://orenfil-atiso.ru/
https://ursei.ac..ru/
https://yaepi.ru/
https://yaratiso.ru/
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(пометить словами: 

устанавливаю/не 

устанавливаю) 

 

(пометить словами: 

имеются/не имеются) 

устанавливаю/не 

устанавливаю 
имеются/не имеются) 

персональные 

данные 

фамилия, имя, отчество     

данные о конкурсах, на 
которые поданы 

заявления о приеме на 

обучение 

    

форма сдачи и 

результаты 

вступительных 
испытаний 

    

индивидуальные 

достижения и баллы, 

начисленные за них 

    

факт наличия особых и 

преимущественных прав 

    

факт подачи заявления о 

согласии на зачисление 

    

 
Наличие заявления о 
согласии на зачисление 

    

 

Номер страхового 

свидетельства 

обязательного 
пенсионного страхования 

(при наличии), 

уникальный код, 
присвоенный 

поступающему 

    

Перечень устанавливаемых условий и запретов на передачу (кроме предоставления доступа) вышеуказанных 

персональных данных неограниченному кругу лиц:
1
 

условия: ______________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

запреты: ______________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 
Перечень устанавливаемых запретов на обработку или условия обработки (кроме получения доступа) 

вышеуказанных персональных данных неограниченным кругом лиц:
2
 

условия: ______________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

запреты: ______________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 
Условия, при которых вышеуказанные персональные данные могут передаваться Академией труда и 

социальных отношений только по его внутренней сети, обеспечивающий доступ к информации лишь для строго 

определенных работников, либо с использованием информационно-телекоммуникационных сетей, либо без передачи 

полученных персональных данных (нужное отметить): 

□ не устанавливаю 

□ устанавливаю (указать какие): 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________.
3
 

Настоящее согласие действует с момента его подписания до ___________________________________. 

 

_____________________   _______________________   _______________________  
         (дата)                           (подпись)                                    (расшифровка подписи) 

                                                 
1 заполняется в случае установления таких запретов и условий, в случае их отсутствия проставляется знак Ƶ 

2 заполняется в случае установления таких запретов и условий, в случае их отсутствия проставляется знак Ƶ 

3 в случае отсутствия таких условий проставляется знак Ƶ 


