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к распоряжению Комитета 
по труду и занятости 
населения Санкт-Петербурга
от __________№____________

Приложение № 3 
к Порядку расходования средств при организации переобучения и повышения квалификации женщин в период отпуска 
по уходу за ребенком в возрасте 
до трех лет, а также женщин, имеющих детей дошкольного возраста, не состоящих в трудовых отношениях и обратившихся 
в органы службы занятости, в рамках реализации регионального проекта «Содействие занятости женщин – создание условий дошкольного образования для детей в возрасте до трех лет (город федерального значения Санкт-Петербург)» путем проведения процедур закупок

Согласие на обработку персональных данных

Я, _____________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество – при наличии)
проживающий(ая) по адресу ____________________________________________________,

основной документ, удостоверяющий личность: _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
(вид документа, серия, номер, дата выдачи документа, наименование выдавшего органа)

в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ 
«О персональных данных» в целях организации моего профессионального обучения или дополнительного профессионального образования (нужное подчеркнуть) даю согласие 
Санкт-Петербургскому государственному автономному учреждению «Центр занятости населения Санкт-Петербурга», юридический адрес: 190000, Санкт-Петербург, 
ул. Галерная, д.7, ОГРН 1127847461697, ИНН 7838479881 на автоматизированную, 
а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных.
Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие субъекта персональных данных:
 фамилия, имя, отчество;
 номер и серия документа, удостоверяющего личность, сведения о дате его выдачи и выдавшем органе;
 год, месяц, дата и место рождения;
 адрес проживания;
 страховой номер индивидуального лицевого счета;
 сведения о рекомендуемом характере работы и условиях труда, содержащиеся 
в индивидуальной программе реабилитации или абилитации инвалида;
 сведения о принадлежности к категории граждан предпенсионного возраста;
 сведения об образовании и профессиональной деятельности.
Настоящее согласие действует со дня его подписания и до момента достижения цели обработки персональных данных. Субъект персональных данных вправе отозвать данное согласие на обработку своих персональных данных, письменно уведомив об этом оператора. В случае отзыва субъектом персональных данных согласия на обработку персональных данных оператор вправе продолжить обработку персональных данных без согласия субъекта персональных данных при наличии оснований, указанных в пунктах 
2-11 части 1 статьи 6, части 2 статьи 10 и части 2 статьи 11 Федерального закона 
от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных».

«___» _________ 20__ г. 		______________ 	     ____________________________
        (подпись) 				      (ФИО)
