Руководителю Департамента образования, культуры и спорта Ненецкого автономного округа

________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, _____________________________________________________________________________,

(ФИО, число, месяц и год рождения)

______________________________________________________________________________(адрес регистрации и фактического проживания, контактный телефон)
______________________________________________________________________________,

______________________________________________________________________________
(реквизиты документа, удостоверяющего личность)
______________________________________________________________________________,

прошу аккредитовать меня в качестве общественного наблюдателя в период проведения государственной итоговой аттестации на территории Ненецкого автономного округа в пункт проведения экзамена (место рассмотрения апелляции)

______________________________________________________________________________
(указать одно или несколько ППЭ, на территории которых Вы намерены присутствовать, а также даты проведения экзаменов 

______________________________________________________________________________и и (или) даты рассмотрения апелляций)

______________________________________________________________________________
Мои близкие родственники (дети, внуки, племянники) в 2015 году государственную итоговую аттестацию не проходят.

______________________________________________________________________________
(в случае, если родственники проходят ГИА, то указать, в каком общеобразовательном учреждении обучаются)

Я, _____________________________________________________________________________, даю своё согласие на обработку персональных данных в порядке, установленном Федеральным законом от 27 июля 2006 года №152-ФЗ «О персональных данных», для использования исключительно в целях осуществления общественного наблюдения за процедурой проведения государственной итоговой аттестации, ведения реестра общественных наблюдателей, формирования федеральной информационной системы и региональной информационной системы обеспечения проведения государственной итоговой аттестации обучающихся, освоивших основные образовательные программы основного общего и среднего общего образования на территории Ненецкого автономного округа, а также хранение данных на электронных носителях.

Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в течение срока хранения информации. Данное согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению. 

Я подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле и в своих интересах.

С правами и обязанностями общественного наблюдателя, а также порядком проведения государственной итоговой аттестации ознакомлен(а).

Подпись____________________/___________________________________________/

                                                                                                 (ФИО)
Дата: «___»_____________2015 г.                                         
