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Приложение 3
к Положению о наградах города Челябинска в сфере молодежной политики

ФОРМА

В Управление по делам молодежи Администрации города Челябинска
от ________________________________________,
                                (Фамилия, имя, отчество)
__________________________________________,

телефон: _____________________________________,

электронная почта: ____________________________


Согласие 
на обработку персональных данных

Я, (фамилия, имя, отчество (при наличии)) __________________________________________
Дата рождения (число) ________________ (месяц) ________________ (год) _______________
Паспорт: серия __________ номер ______________ когда ______________________________
кем выдан ______________________________________________________________________
Место регистрации:
Индекс ____________ Область _____________________________________________________
Район __________________________________________________________________________
Город __________________________________________________________________________
Населенный пункт _______________________________________________________________
Улица __________________________________________________________________________
Дом ______________ Корпус __________________ Квартира ___________________________
Гражданство ____________________________________________________________________
Номер документа, подтверждающего идентификационный номер налогоплательщика 
________________________________________________________________________________
Номер документа, подтверждающего регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета _____________________________________________________

в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие Управлению по делам молодежи Администрации 
города Челябинска, расположенному по адресу: г. Челябинск, ул. Либкнехта, д. 9, 
на обработку моих нижеуказанных персональных данных в целях поощрения ________________________________________________________________________________
(Премией «Ювента» города Челябинска в сфере молодежной политики, Почетной грамотой
________________________________________________________________________________или Благодарностью Управления по делам молодежи администрации города Челябинска)
Действие согласия распространяется на следующую информацию, относящуюся   к моим персональным данным: фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, гражданство, паспортные данные или данные иного документа, удостоверяющего личность (серия, номер, когда и кем выдан), адрес места жительства, контактная информация, сведения об образовании, государственных и отраслевых наградах, присвоенных званиях, областных и городских премий, сведения о трудовой деятельности, сведения, подтверждающие регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета, сведения, подтверждающие идентификационного номера налогоплательщика, и иные сведения.
[bookmark: _GoBack]Настоящее согласие предоставляется на совершение любых необходимых действий (операций) с моими персональными данными, включая сбор (в том числе у определенного круга третьих лиц, без уведомления меня об этом), систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, уничтожение, а также размещение информации на официальном сайте Управления по делам молодежи Администрации города Челябинска (www.udmchel.ru), на официальном сайте Администрации города Челябинска (www.cheladmin.ru), осуществляемых как с использованием средств автоматизации (автоматизированная обработка), так и без использования таких средств (неавтоматизированная обработка).
Настоящее согласие действует в течение всего периода хранения моих персональных данных у Управления по делам молодежи Администрации города Челябинска, если иное 
не предусмотрено законодательством Российской Федерации.
Я уведомлен(а), что вправе отозвать согласие на обработку своих персональных данных путем направления мною соответствующего письменного запроса в адрес Управления по делам молодежи Администрации города Челябинска. 


        __________________           _______________                                _______________________
           (дата)                                       (подпись)                                                     (фамилия и инициалы)


