Согласие на обработку персональных данных
( в соответствии с требованиями федерального закона от 27.07.2006 г. № 152 - ФЗ
« О персональных  данных» с изм. от 29.10.2010г.)

Я,___________________________________________________________________________

зарегистрированный по адресу___________________________________________________
_________________________________, серия____________ № ________________________
( вид документа, удостоверяющего личность)

Выдан_______________________________________________________________________________________ 
                                             ( наименование органа, выдавшего документ)
_____________________________________________________________________________________________
         ( дата выдачи документа)
даю согласие:____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
                                                                           ( наименование и адрес)

с целью приема на работу / продолжение работы____________________________________ ____________________________________________________________________________________________
( должность, подразделение)
на обработку  моих персональных данных:
1. Перечень персональных данных, на обработку  которых дается согласие:
- фамилия, имя, отечество;
- дата и место рождения;
- гражданство;
- номер основного документа, удостоверяющего личность;
- сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе;
- адрес регистрации;
- адрес проживания;
- семейное положение;
- образование;
- данные  документа об образовании;
- профессия;
- сведения о трудовой деятельности;
- сведения о владении иностранными языками;
- отношение к воинской обязанности;
- данные страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования;
- ИНН;
- фотография;
- сведения о близких родственниках;
- сведения об инвалидности;
Согласен ( согласна) на передачу моих персональных данных:
-  в пенсионный фонд РФ для учета;
- в налоговые органы  РФ для учета;
- в фонд обязательного медицинского страхования;
- в военные комиссариаты;
- по письменному  запросу правоохранительных органов и других организаций.
Срок прекращения обработки персональных данных – 75 лет в случае приема или трое суток случае отказа в приеме на работу.


______________________________________/ ________________________________________
                                       ( Ф.И.О.)                                                         ( подпись)

