МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ

ТВЕРСКОЙ ОБЛАСТИ

ПРИКАЗ

17.10.2014                                                                                         №  1799/пк
 (ред. от 22.10.2014)
г. Тверь
	О мероприятиях по подготовке  к проведению  итогового сочинения (изложения) на территории Тверской области в 2014/2015 учебном году
	


В соответствии с  Порядком проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования, утверждённым приказом Министерства образования и науки  Российской Федерации от 26.12.2013 № 1400,  письмом Федеральной службы по надзору в сфере образования и науки от  15.10.2014 № 02-674, Положением  о Министерстве образования Тверской области, утвержденным постановлением Правительства Тверской области от 17.10.2011 № 69-пп,
1. Утвердить форму заявления для участия в итоговом сочинении (изложении) обучающихся по образовательным программам среднего общего образования  (далее – обучающиеся) (приложение 1).
2. Утвердить форму заявления для участия в итоговом сочинении (изложении) лиц, освоивших образовательные программы среднего общего образования в предыдущие годы и имеющих документ об образовании, подтверждающий получение среднего общего образования,  и граждан, имеющих среднее общее образование, полученное в иностранных образовательных организациях  (далее – выпускники прошлых лет) (приложение 2).

3. Утвердить форму согласия на обработку персональных данных  обучающихся по образовательным программам среднего общего образования и выпускников прошлых лет  при формировании сведений  для региональной информационной системы проведения государственной итоговой аттестации выпускников (приложение 3).

4.  Рекомендовать руководителям органов управления образованием муниципальных образований Тверской области:

а)  организовать информирование  обучающихся и их родителей, а также выпускников прошлых лет, зарегистрированных по месту пребывания на территории соответствующих муниципальных образований, расположенных в  Тверской области,  по вопросам  проведения итогового сочинения (изложения) через организации, осуществляющие образовательную деятельность,  а также путем взаимодействия со средствами массовой информации и организации работы телефонов «горячей линии», а также  ведения раздела на официальных сайтах в сети «Интернет» в срок до 3 декабря 2014 года.
б) представить в Министерство образования Тверской области  информацию об ответственных за организацию и проведение итогового сочинения (изложения) на территории  муниципальных образований, расположенных в  Тверской области   в 2014/2015 учебном году, а также информацию  о работе телефонов «горячей линии», по которым осуществляется консультирование по вопросам проведения итогового сочинения (изложения),  и информацию  о работе официальных сайтов в сети «Интернет», посредством которых осуществляется информирование  участников  итогового сочинения (изложения), в срок до 29.10.2014 года.
Министр  образования

Тверской области                                                                      Н.А.  Сенникова
 
          Приложение 1 к  приказу 
                                                                                                                                    Министерства образования

             Тверской области

                           от  17.10.2014  № 1799/пк
Форма заявления для участия в итоговом сочинении (изложении) обучающихся по образовательным программам среднего общего образования
Руководителю
 образовательной организации
_________________________
	заявление

	Я,
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


фамилия

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


имя

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Дата рождения:
	ч
	ч
	.
	м
	м
	.
	
	
	г
	г


отчество

Документ, удостоверяющий личность ____________________________

	Серия
	
	
	
	
	Номер
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Пол:
	
	мужской
	
	женский


прошу зарегистрировать меня для участия в итоговом

	сочинении
	
	            изложении
	
	


для получения допуска к государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего общего образования

Согласие на обработку персональных данных прилагается.

Подпись заявителя   ______________/______________________(Ф.И.О.)

 «____» _____________ 20___ г.

	Контактный телефон
	
	(
	
	
	
	)
	
	
	
	-
	
	
	-
	
	


          Приложение 2 к  приказу 
                                                                                                                                    Министерства образования

             Тверской области

                           от  17.10.2014  № 1799/пк
Форма заявления для участия в итоговом сочинении (изложении) лиц, освоивших образовательные программы среднего общего образования в предыдущие годы и имеющих документ об образовании, подтверждающий получение среднего общего образования,  и граждан, имеющих среднее общее образование, полученное в иностранных образовательных организациях
	заявление

	Я,
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


фамилия

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


имя

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Дата рождения:
	ч
	ч
	.
	м
	м
	.
	
	
	г
	г


отчество

Документ, удостоверяющий личность ____________________________

	Серия
	
	
	
	
	Номер
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Пол:
	
	мужской
	
	женский


прошу зарегистрировать меня для участия в итоговом

	сочинении
	
	            изложении
	
	


для использования его результатов при приеме в образовательные организации высшего образования

Согласие на обработку персональных данных прилагается.

Подпись заявителя   ______________/______________________(Ф.И.О.)

 «____» _____________ 20___ г.

	Контактный телефон
	
	(
	
	
	
	)
	
	
	
	-
	
	
	-
	
	


           Приложение 3 к  приказу 
                                                                                                                                    Министерства образования

             Тверской области

                           от  17.10.2014  № 1799/пк
Согласие на обработку персональных данных  обучающихся по образовательным программам среднего общего образования и выпускников прошлых лет  при формировании сведений  для региональной информационной системы проведения государственной итоговой аттестации выпускников

Я, _____________________________________________________________________,

(ФИО)

паспорт ___________ выдан _______________________________________________,

         (серия, номер)                                                                        (когда и кем выдан)

адрес регистрации:_______________________________________________________,

даю свое согласие на обработку в  Государственном бюджетном образовательном  учреждении  дополнительного профессионального образования «Тверской областной институт усовершенствования учителей» моих персональных данных, относящихся исключительно к перечисленным ниже категориям персональных данных: фамилия, имя, отчество; пол; дата рождения; тип документа, удостоверяющего личность; данные документа, удостоверяющего личность; гражданство; информация о выбранных экзаменах; информация о результатах итогового сочинения (изложения), информация об отнесении участника единого государственного экзамена к категории лиц с ограниченными возможностями здоровья, инвалидов; информация о результатах экзаменов.
Я даю согласие на использование персональных данных исключительно в целях формирования 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 и региональной информационной системы обеспечения проведения государственной итоговой аттестации, а также хранение данных об этих результатах на электронных носителях.
Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление 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 (органу исполнительной власти, осуществляющему полномочия в сфере образования, 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 РФ.

Я проинформирован, что Государственное бюджетное образовательное  учреждение  дополнительного профессионального образования «Тверской областной институт усовершенствования учителей» гарантирует обработку моих персональных данных в соответствии с действующим законодательством РФ как неавтоматизированным, так и автоматизированным способами.

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.

 «____» ___________ 201__ г.                  _____________ /_____________/

Подпись Расшифровка подписи
