
УТВЕРЖДЕНА
приказом МКУ ДО ДДТ г.Лузы  Кировской области
от  24.07.2017  № 01-13/44-1  


ФОРМА
получения согласия работников МКУ ДО ДДТ г.Лузы
на получение и обработку их персональных данных


	Я,
	

	(фамилия, имя, отчество)

	

	
(должность, структурное подразделение)



	(адрес регистрации)

	(паспорт: серия, номер, дата выдачи, кем выдан)

	


даю свое согласие на получение, обработку моих персональных данных     (фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, образование, домашний адрес, семейное положение, ИНН, номер полиса медицинского страхования, номер страхового свидетельства, стаж работы) в автоматизированных системах и личном деле в течение периода работы в МКУ ДО ДДТ г.Лузы,  в обучении и должностном росте, обеспечения личной безопасности, а также в целях учета результатов исполнения мной должностных обязанностей.


	«_____»_________20____г.
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)
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