
 

Согласие на обработку персональных данных, разрешенных для распространения 

 

 Я, _______________________________________________________________,  
(фамилия, имя, отчество полностью) 

___________________ серия __________№_____________ выдан _______________ 
                                                         (вид документа, удостоверяющего личность)  

__________________________________________________________________ 
(кем и когда) 

почтовый адрес ______________________________________________________ 

__________________________________________________________________, 

номер телефона_____________________, электронная почта______________________, 

 
как Субъект персональных данных в соответствии со статьей 10.1 Федерального закона от 

27.07.2006 № 152-ФЗ даю согласие Оператору персональных данных: муниципальному 

бюджетному дошкольному образовательному учреждению г. Мурманска №50, расположенному 

по адресу: 183039,  г. Мурманск, ул. Новое Плато, д.17, ИНН 5190407947, ОГРН 1025100853513 

на обработку персональных данных, разрешенных для распространения, в целях обеспечения 

соблюдения требований законодательства Российской Федерации (федерального закона от 

09.02.2009  № 8-ФЗ «Об обеспечении доступа к информации о деятельности государственных 

органов и органов местного самоуправления», обеспечения информационной открытости 

муниципальной системы образования (размещение информации обо мне). 

Информационные ресурсы, посредствам которых будет осуществляться предоставление доступа 

неограниченному кругу лиц к персональным данным Субъекта персональных данных:     

 в сети Интернет: http://sadik50.com.ru/;  https://vk.com/club212197476 

Персональные данные, разрешенные для распространения:  
Категория 

персональных 

данных 

Перечень 

персональных 

данных 

Разрешаю к 

распространению 

(да / нет) 

Неограниченному 

кругу лиц 

(да / нет) 

Условия 

и запреты 
1 

Дополнительные 

условия 2 

Персональные 

данные 

фамилия     
имя     
отчество     
должность     
место работы     
рабочий номер 

телефона 
    

адрес электронной 

почты 
    

1. В соответствии с частью 9 статьи 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» субъект персональных 

данных вправе установить запреты на передачу (кроме предоставления доступа) этих персональных данных оператором неограниченному кругу 
лиц, а также запреты на обработку или условия обработки (кроме получения доступа) этих персональных данных неограниченным кругом лиц, в 

том числе: сбор; запись; систематизация; накопление; хранение; уточнение (обновление, изменение); извлечение; использование; обезличивание; 

блокирование (заполняется по желанию субъекта) 
2. Условия, при которых полученные персональные данные могут передаваться оператором персональных данных только по его 

внутренней сети, обеспечивающей доступ к информации лишь для строго определенных сотрудников, либо с использованием информационно-

телекоммуникационных сетей, либо без передачи полученных персональных данных (заполняется по желанию субъекта персональных данных).  

 

Срок, в течение которого действует настоящее согласие – в течение трудового договора или до 

момента отзыва настоящего согласия. 
 

 

____________________________________________________          _______________________________      _________________________ 
                       (должность)                                                                                 (Ф.И.О)                                             (подпись) 

  «___» _____________20___ г.  

 
 

 

 

 

 

 

http://sadik50.com.ru/


Согласие на обработку персональных данных  

  

Я, _____________________________________________________________________,  
(Фамилия, Имя, Отчество полностью) 

___________________ серия __________№_____________ выдан _____________________ 
                                                         (вид документа, удостоверяющего личность)  

_______________________________________________________________________ 
(кем и когда) 

зарегистрированный(ая) по адресу _____________________________________________ 

_______________________________________________________________________,  

 

проживающий(ая) по адресу _________________________________________________ 

_______________________________________________________________________,  

номер телефона____________________, электронная почта_____________________________, 

 
как Субъект персональных данных, даю согласие на обработку своих персональных 

данных Оператору персональных данных: Оператору персональных данных: муниципальному 

бюджетному дошкольному образовательному учреждению г. Мурманска №50, расположенному 

по адресу: 183039,  г. Мурманск, ул. Новое Плато, д.17,  при условии обеспечения им защиты 

прав и свобод человека и гражданина при обработке персональных данных, в том числе защиты 

прав на неприкосновенность частной жизни, личную и семейную тайну, со следующими целями 

обработки персональных данных (выбрать нужное ).  

□для обеспечения кадрового учёта; 

□ _____________________________________________________________________ 

□______________________________________________________________________. 
  

Перечень персональных данных, на обработку которых даю согласие (выбрать нужное ):  

□фамилия, имя и отчество; 

□ число, месяц, год рождения, место рождения; 

□ информация о гражданстве;   

□ вид, серия, номер документа, удостоверяющего личность, наименование органа, 

выдавшего его, дата выдачи;   

□фотография;  

□адрес местожительства (адрес регистрации, фактического проживания); 

□номер контактного телефона; 

□ реквизиты документа, подтверждающего регистрацию в системе индивидуального 

(персонифицированного) учета, в том числе в форме электронного документа; 

□ идентификационный номер налогоплательщика; 

□ реквизиты свидетельств государственной регистрации актов гражданского состояния; 

□ семейное положение, состав семьи и сведения о близких родственниках; 

□ сведения о трудовой деятельности; 

□документы воинского учета и реквизиты документов воинского учета (для учета лиц, 

подлежащих воинскому учету);  

□ сведения об образовании, в том числе о послевузовском профессиональном 

образовании, сведения о профессиональной переподготовке, повышении квалификации 

(наименование и год окончания образовательного учреждения, наименование и реквизиты 

документа об образовании, квалификация, специальность по документу об образовании); 

□ сведения об ученной степени; 

□ информация о владении иностранными языками, степень владения; 

□ медицинское заключение по установленной форме; 

□ информация о наличии или отсутствии судимости; 

□ государственные награды, иные награды и знаки отличия; 

□ сведения о ежегодных оплачиваемых отпусках, учебных отпусках и отпусках без 

сохранения заработной платы; 

□______________________________________________________________________.  



Я согласен(на) с тем, что обработка вышеуказанных персональных данных будет 

осуществляться путем обработки с использованием и без использования средств автоматизации, 

включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, 

изменение), передачу по каналам связи на территории Российской Федерации, обезличивание, 

блокирование, удаление, уничтожение персональных данных.  

Срок, в течение которого действует настоящее согласие – в течение трудового договора 

или до момента отзыва настоящего согласия.  

Условие прекращения обработки – на основании письменного обращения с требованием о 

прекращении обработки персональных данных или на иных законных основаниях.  

Я осведомлен(а) о том, что обработка моих персональных данных, осуществляемая в 

соответствии с законодательством Российской Федерации в целях выполнения возложенных 

законодательством Российской Федерации на Оператора функций, полномочий и обязанностей, а 

также в иных, предусмотренных законодательством Российской Федерации целях – не требует 

моего письменного согласия.  

Я осведомлен(а) о юридических последствиях моего отказа предоставить мои 

персональные данные, необходимые Оператору в соответствии с законодательством Российской 

Федерации.  

 

 

_________________________________          ____________________      ________________                                                   
(должность)                                                                                  (Ф.И.О.)                                   (подпись) 

   

 «___»___________20___ г.  

 
 


