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АДМИНИСТРАЦИЯ
РУХАНСКОГО СЕЛЬСКОГО ПОСЕЛЕНИЯ
ЕРШИЧСКОГО РАЙОНА СМОЛЕНСКОЙ ОБЛАСТИ

Р А С П О Р Я Ж Е Н И Е

от 09.10.2019 №118-р
с. Ершичи
Ершичского района
Смоленской области

Об утверждении типовых форм согласия на обработку персональных данных субъекта
В соответствии с Федеральным законом от 02.03.2007 №25-ФЗ «О муниципальной службе в Российской Федерации», Федеральным законом от 27.07.2006 №152 ФЗ «О персональных данных», Федерального закона от 02.05.2006 №59-ФЗ «О порядке рассмотрения обращений граждан Российской Федерации» Трудового кодекса Российской Федерации:
1. Утвердить прилагаемые типовые формы письменного согласия субъектов персональных данных на обработку их персональных данных:
1.1. типовая форма согласия на обработку персональных данных (приложение №1);
1.2. типовая форма отзыва согласия на обработку персональных данных (приложение №2);
1.3. типовая форма заявления-согласия субъекта на получение его персональных данных у третьей стороны (приложение №3);
1.4. типовая форма заявления-согласия субъекта на передачу его персональных данных третьей стороне (приложение №4).
2. Разместить на официальном сайте Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской области.

3. Контроль за исполнением настоящего распоряжения  оставляю за собой.
Глава муниципального образования 

Руханского сельского поселения

Ершичского района  Смоленской области                                              М.В. Пядин
Приложение №1
к распоряжению Администрации Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской области от 09.10.2019 №118-р
Типовая форма согласия на обработку персональных данных
	
	Главе муниципального образования Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской области ____________________________
(Ф.И.О. руководителя организации)
____________________________

____________________________

______________________________
(инициалы, фамилия)




Я,________________________________________________, паспорт серии ________номер___________, выданный _________________________________________ « ___ » ___________ _____ года, в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,на обработку моих персональных данных, а именно:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указать состав персональных данных (Ф.И.О, паспортные данные, адрес)
Для обработки в целях _____________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
(указать цели обработки)
Я утверждаю, что ознакомлен с документами организации, устанавливающими порядок обработки персональных данных, а также с моими правами и обязанностями в этой области.
Согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение неопределенного срока. Согласие может быть отозвано мною в любое время на основании моего письменного заявления.
 « ___ » __________ 20__ г                                        _____________     _______________________
                                                                                                                              (подпись)           (расшифровка подписи)
Приложение №2
к распоряжению Администрации Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской
области от 09.10.2019 №118-р
Типовая форма отзыва согласия на обработку персональных данных

     _________________________________________________                                                                 Наименование (Ф.И.О.) оператора
                               _________________________________________________
                                                Адрес оператора
                               _________________________________________________
                                                                                                    Ф.И.О. субъекта персональных данных
                               _________________________________________________
                                                                                                     Адрес, где зарегистрирован субъект
                                                                                                                персональных данных
                               _________________________________________________
                                                                                          Номер основного документа, удостоверяющего
                                                                                                                         его личность
                               _________________________________________________
                                           Дата выдачи указанного документа
                                                               ________________________________________________________
                           Наименование органа, выдавшего документ
Заявление.
Прошу Вас прекратить обработку моих персональных данных в связи____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________________________
(указать причину)
    «____» __________ 20___г.                                                         ____________     _______________________
                                                                                                                                    (подпись)            (расшифровка подписи)
Приложение №3
к распоряжению Администрации Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской области от 09.10.2019 №118-р

Типовая форма заявления-согласия субъекта на получение его персональных данных у третьей стороны
	
	Главе муниципального образования Руханского сельского поселения Ершичского района  Смоленской области
 _____________________

   (Ф.И.О. руководителя организации)
___________________________

____________________________

__________________________

(инициалы, фамилия)




Заявление-согласие

субъекта на получение его персональных данных у третьей стороны.

Я, _____________________________________________, паспорт серии ___________, номер____________, выданный ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ « ___ » ___________ _____ года, в соответствии со ст.86 Трудового Кодекса Российской Федерации ________________на получение моих персональных
       (согласен/не согласен)

 данных, а именно:___________________________________________________________

                                  (указать состав персональных данных (Ф.И.О, паспортные данные, адрес)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Для обработки в целях _____________________________________________________________
(указать цели обработки)

У следующих лиц __________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________(указать Ф.И.О. физического лица или наименование организации, которым сообщаются данные)

Я также утверждаю, что ознакомлен с возможными последствиями моего отказа дать письменное согласие на их получение. 
    «____» __________ 20___г.                                                         ____________     _______________________
                                                                                                                                    (подпись)            (расшифровка подписи)
Приложение №4
к распоряжению Администрации Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской области
от 09.10.2019 №118-р
Типовая форма заявления-согласия субъекта на передачу его персональных данных третьей стороне
	
	Главе муниципального образования Руханского сельского поселения Ершичского района Смоленской области
 _____________________

   (Ф.И.О. руководителя организации)
____________________________

____________________________

____________________________

____________________________

______________________________

(инициалы, фамилия)




Заявление-согласие субъекта на передачу его персональных данных третьей стороне.
Я, ______________________________________, паспорт серии ________, номер ____________, выданный ______________________________________________________ « ___ » ___________ _____ года, в соответствии со ст.88 Трудового Кодекса Российской Федерации _______________на передачу моих персональных 
                               (согласен/не согласен)

данных, а именно: _________________________________________________
                                     (указать состав персональных данных (Ф.И.О, паспортные данные, адрес …)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Для обработки в целях _____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указать цели обработки)

Следующим лицам _________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указать Ф.И.О. физического лица или наименование организации, которым сообщаются данные)
Я также утверждаю, что ознакомлен с возможными последствиями моего отказа дать письменное согласие на их передачу. 
    «____» __________ 20___г.                                                         ____________     _______________________
                                                                                                                                    (подпись)            (расшифровка подписи)
В случае отказа субъектом о предоставлении своих персональных данных при оформлении гражданско-правовых отношений, отношения оформлены не будут. 

1.1. В случае отзыва согласия на обработку персональных данных субъектом, уже состоящим в гражданско-правовых отношениях, отношения прекращаются.

