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субъекта персональных данных на обработку персональных данных[footnoteRef:1] [1:  Заполняется субъектом персональных данных собственноручно] 


Я, _____________________________________ паспорт серии _________ № ____________, выдан ____________________________________________________________________________, «___» ______________20__ г., код подразделения __________, регистрация по месту жительства: ___________________________________________________________, дом_____, квартира_____, с момента подписания настоящего документа даю письменное согласие Муниципальному бюджетному образовательному учреждению дополнительного образования детей «Комплексный центр дополнительного образования», в лице ректора Евтиховой Любови Николаевны (далее – «Оператор ПДн»), на обработку всех своих персональных данных, перечень которых установлен Положением об обработке персональных данных Муниципального бюджетного образовательного учреждения дополнительного образования детей «Комплексный центр дополнительного образования», в целях соблюдения требований законодательства в рамках возникших между нами договорных отношений, а также соблюдения моих прав и законных интересов, при взаимодействии Оператора ПДн со мной и третьими лицами, принятия решений имеющих существенное для меня значение в рамках сложившихся между нами отношений, включая право сбора, систематизации, накопления, хранения, уточнения (обновления, изменения), использования, распространения (в том числе передачи), обезличивания, блокирования, уничтожения (при возникновении такой необходимости либо в случае достижении целей обработки, по моему требованию, а равно в случае утраты необходимости в достижении целей, установленных в настоящем согласии) моих персональных данных (в том числе, с применением средств автоматизации учета персональных данных и без использования таковых), на период действия заключенных между нами договоров и соглашений, а также за пределами данного периода, при условии направления в адрес Оператора ПДн запроса оформленного в соответствии с требованиями действующего законодательства и Положением об обработке персональных данных Муниципального бюджетного образовательного учреждения дополнительного образования детей «Комплексный центр дополнительного образования». 
Я, извещен(а) о том, что могу отозвать настоящее согласие на обработку персональных данных и/или потребовать уничтожения моих персональных данных путем обращения к Оператору ПДн с письменным уведомлением об отказе от настоящего согласия или с требованием о необходимости уничтожения персональных данных (данное положение не распространяется на персональные данные уничтожение, которых невозможно в соответствии с законодательством). Я также извещен, что уведомление, считается принятым с момента его регистрации в журнале входящих документов Оператора ПДн. 
Я, заявляю, что предоставленные мною персональные данные являются достоверными и могут быть мной подтверждены, в случае необходимости, документально. 
Я, извещен о необходимости сообщать Оператору ПДн, о любых изменениях своих персональных данных в течение 5 (пяти) дней с момента таких изменений. 
Положением об обработке персональных данных Муниципального бюджетного образовательного учреждения дополнительного образования детей «Комплексный центр дополнительного образования» ознакомлен. 

«____» _____________20___г. 					Подпись _____________________ 
