Приложение 2

УТВЕРЖДЕНО
приказом № 24 от 22.02.2019 г.
СОГЛАСИЕ

работника на обработку персональных данных

Я, _____________________________________________________________________________






(ф.и.о. работника)

зарегистрированный (ая) по адресу: ________________________________________________
паспорт серия _______ № _____________, выдан _____________________________________
_____________________ в соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006г. № 152-ФЗ «О защите персональных данных» даю согласие на обработку своих персональных данных _______________________________________________________________________________
(наименование образовательной организации, получающей согласие субъекта персональных данных)
 расположенному по адресу:_______________________________________________________
а именно: совершение действий, предусмотренных п. 3 ст. 3 Федерального закона № 152-ФЗ со всеми данными, которые находятся в распоряжении _______________________________________________________________________________
(наименование образовательной организации, получающей согласие субъекта персональных данных)
с целью начисления заработной платы, исчисления и уплаты предусмотренных законодательством РФ налогов, сборов и взносов на обязательное социальное и пенсионное страхование, представления организацией-работодателем установленной законодательством отчетности в отношении физических лиц, в том числе сведений персонифицированного учета в Пенсионный фонд РФ, сведений подоходного налога в ФНС РФ, сведений в ФСС РФ, предоставлять сведения в банк для оформления банковской карты и перечисления заработной платы на карты, и третьим лицам для оформления полиса ДМС, а также предоставлять сведения в случаях, предусмотренных федеральными законами и иными нормативно-правовыми актами, следующих моих персональных данных: 

1. Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие:
- фамилия, имя, отчество;

- информация о смене фамилии, имени, отчества;

- пол;

- дата рождения;

- место рождения;

- гражданство;

- сведения из записей актов гражданского состояния;

- место жительства и дата регистрации по месту жительства;

- номера контактных телефонов;

- сведения о наличии детей, их возрасте, месте учебы (работы);

· наименование структурного подразделения;

· занимаемая должность;

· справка о наличии или отсутствии судимости;

· паспортные данные;

· данные о семейном положении;

· содержание декларации, подаваемой в налоговую инспекцию;

· подлинники и копии приказов по личному составу;

· личные дела и трудовые книжки сотрудников;

· основания к приказам по личному составу;

· копии отчетов, направляемые в органы статистики.

- сведения, содержащиеся в трудовом договоре;

- отношение
к
воинской
обязанности,
воинское
звание,
военный
билет,
приписное

свидетельство,
сведения
о
постановке
на
воинский
учет
и
прохождении
службы
в

Вооруженных Силах;

- сведения
о
получении
профессионального
и
дополнительного
образования

(наименование
образовательного
учреждения,
специальность
и
квалификация
по

документу
об
образовании;
документ
об
образовании,
квалификации,
наименование

документа об образовании, его серия и номер, дата выдачи);

- сведения об уровне специальных знаний (работа на компьютере, знание иностранного языка);

-  сведения о профессиональной переподготовке, повышении квалификации, стажировке; 

- сведения о трудовой деятельности, общем трудовом стаже и стаже государственной гражданской, муниципальной службы;

- сведения о замещаемой должности;

- сведения
о
состоянии
здоровья
и
его
соответствии
выполняемой
работе,
наличии

группы инвалидности и степени ограничения способности к трудовой деятельности;

- сведения об отпусках и командировках;

- сведения о прохождении аттестации и сдаче квалификационного экзамена;

- сведения о награждении (поощрении);

- материалы служебных проверок, расследований;

- сведения о взысканиях;

- реквизиты идентификационного номера налогоплательщика (ИНН);

- реквизиты страхового номера индивидуального лицевого счета в Пенсионном фонде Российской Федерации (СНИЛС);

- реквизиты полиса обязательного медицинского страхования;

- информация о доходах, выплатах и удержаниях;

- номера банковских счетов;

2. Перечень действий, на совершение которых дается согласие:

Разрешаю Оператору _____________________________________________________________

                                                (наименование образовательной организации, получающей согласие субъекта персональных данных)
производить с моими персональными данными действия (операции), определенные статьей 3 Федерального закона от 27.07.2006 №152-ФЗ, а именно: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных.

Обработка персональных данных может осуществляться как с использованием средств автоматизации, так и без их использования (на бумажных носителях).

3. Согласие на передачу персональных данных третьим лицам: 

Разрешаю обмен (прием, передачу, обработку) моих персональными данных между Оператором ________________________________________________________________ и третьими лицами в (наименование образовательной организации, получающей согласие субъекта персональных данных)
соответствии с заключенными договорами и соглашениями, в целях соблюдения моих законных прав и интересов.
4. Сроки обработки и хранения персональных данных:

Обработка персональных данных, прекращается по истечении семи лет после окончания трудового договора работника. В дальнейшем бумажные носители персональных данных находятся на архивном хранении (постоянно или 75 лет), а персональные данные работников на электронных носителях удаляются из информационной системы.

Согласие на обработку данных (полностью или частично) может быть отозвано субъектом персональных данных на основании его письменного заявления.

Права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены.

Настоящее согласие действует с «____» ______________20 ____ г
«____»___________ 20___ г.        _______________________         /_______________________/

                      дата                                        подпись                                          расшифровка





