Приложение №7

к приказу ректора 

от 08.10.2021г. №190/1-04 

Согласие на обработку персональных данных

Я, нижеподписавшийся                                                                                                              , 
                                                          (Ф.И.О. полностью)
проживающий по адресу ___________________________________________________________ паспорт серия _______, номер___________, выдан ______________________________________ _____________________________________________________________дата_________________ в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27.07.06 № 152-ФЗ  «О персональных данных» для выполнения Соглашения об оказании услуг по содействию в  трудоустройстве, акцептованным мной «____»__________20_____ года,  даю свое согласие на обработку ФБГОУ ВО «ТГТУ» (далее – Оператор), юридический адрес г. Тамбов, ул. Советская 106,  моих персональных данных, включающих: 
1) фамилия, имя, отчество;

2) фамилия, имя, отчество согласно документу об образовании и о квалификации;

3) пол;

4) год рождения;

5) регион  регистрации места проживания;

6) сведения об образовании (уровень образования, специальность или направление подготовки, квалификация, период обучения, институт/факультет);

7) год получения документа об образовании и о квалификации;

8) сведения о работе (информация о месте работы,  занимаемых  должностях, периоде работы);

9) контактная информация (телефоны, адрес электронной почты, адрес аккаунта в социальных сетях);

10) ученая степень, ученое звание;

11) сведения о наградах, званиях, премиях.

Цель обработки  моих персональных данных  включает в себя следующее:

1) идентификация меня как стороны по указанному Соглашению и персонализация предоставляемых сервисов и услуг «Личного кабинета  Выпускника» и «Клуба выпускников Тамбовского государственного технического университета»;

2) трудоустройство у потенциальных работодателей;

3) направление уведомлений, запросов и информации, касающихся использования сервисов и услуг «Личного кабинета Выпускника», контактирование иным способом для исполнения  указанного  Соглашения, обработка моих  запросов и обращений;

 4) улучшение качества сервисов и услуг «Личного кабинета Выпускника», удобства их использования, разработка новых сервисов  «Личного кабинета Выпускника»;

 5) направление любых информационных сообщений;

 6) проведение статистических и иных исследований;

 7) выполнение Оператором своих обязательств по указанному Соглашению.

Предоставляю Оператору право осуществлять следующие действия (операции) с моими персональными данными, указанными мною в «Личном кабинете Выпускника»: распространение (только в отношении моих Резюме или данных из моих Резюме), сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление или изменение), использование, предоставление, доступ, блокирование, уничтожение, поиск и сбор информации обо мне из общедоступных источников информации на основе сведений, указанных в моем Резюме. 

Оператор имеет право во исполнение своих обязательств по работе на обмен (прием и передачу) моими персональными данными с использованием машинных носителей или по каналам связи с соблюдением мер, обеспечивающих их защиту от несанкционированного доступа, при условии, что их прием и обработка будут осуществляться лицом, обязанным сохранять конфиденциальность.

Передача моих персональных данных иным лицам или иное их разглашение может осуществляться только с моего письменного согласия.

Настоящее согласие дано мной «     »                    20     г. и действует до истечения 5-летнего срока действия указанного выше Соглашения.

Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством предоставления соответствующего письменного заявления, осознавая, что это может повлечь за собой прекращение договорных или иных других отношений с Оператором.

В случае получения моего письменного заявления об отзыве настоящего Согласия на обработку персональных данных Оператор обязан прекратить их обработку и провести их уничтожение.
Контактный телефон(ы) ___________________________________________________________
и почтовый адрес _________________________________________________________________
Подпись субъекта персональных данных _________________ (____________________)
