Согласие на обработку персональных данных

Я,            __________________________________________________________________________

(Фамилия, имя, отчество)
проживающий (ая) по адресу: ________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

паспорт:  серия ___________   номер _______________ выдан  _____________________________

__________________________________________________________________________________

(кем и когда выдан)

в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» своей волей и в своем интересе даю согласие на обработку моих персональных данных Обществу с ограниченной ответственностью «Самарский Физико-технический центр»,  зарегистрированному по адресу:  РФ, 443083, г. Самара, ул. 1-й Безымянный переулок, д.9  
Цель обработки персональных данных: учет слушателей, выданных удостоверений и статусов специалистов в области радиационной безопасности.

Перечень персональных данных, на обработку которых дано настоящее согласие:         фамилия, имя, отчество, дата, месяц и год рождения, сведения об образовании, должность и место работы.

Перечень действий с персональными данными, на совершение которых дается согласие:

сбор, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), уничтожение.
Способы обработки персональных данных: на бумажных носителях; смешанным способом; без передачи по внутренней сети, без передачи по сети Интернет.

Срок, в течение которого действует согласие: до достижения цели обработки персональных данных или до момента утраты необходимости в их достижении.
Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи в ООО «Самарский Физико-технический центр» письменного заявления об отзыве согласия.  

Дата

_________________(_______________________)

               подпись                                    расшифровка подписи
