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Приложение 3

к Положению о порядке назначения на должность и освобождения от должности председателя, заместителя председателя, аудиторов Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа

                                   (форма) 
В Думу Соликамского городского округа

СОГЛАСИЕ

на обработку персональных данных 

кандидата на должность __________________________________________________________________

(председателя, заместителя председателя, аудитора Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа – нужное указать)

Я,_____________________________________________________________________________,

(ФИО кандидата)

зарегистрированный(ная) по адресу _________________________________________________

_______________________________________________________________________________,

паспорт: серия _____ № __________, выдан __________________________________________

_______________________________________________________________________________

(дата выдачи и кем выдан)
свободно,  своей  волей  и в своем интересе даю согласие Думе Соликамского городского округа,  зарегистрированной по адресу: 618540, Пермский край, г. Соликамск, ул. 20-летия Победы, д.106, и её рабочим органам, аппарату Думы на обработку следующих персональных данных:

фамилии, имени, отчества (в том числе предыдущих фамилии, имени и (или) отчества в случае их изменения),

числа, месяца, года рождения,

места рождения,

информации о гражданстве,

вида, серии, номера документа, удостоверяющего личность, наименования органа, выдавшего его, даты выдачи,

адреса места жительства (адреса регистрации, фактического проживания, почтового адреса),

номера контактного телефона,

сведений о трудовой деятельности, службе,

ИНН,

сведений об образовании и (или) о квалификации, об обучении,

информации о наличии (отсутствии) судимости, дате снятия, погашения судимости, о наличии (отсутствии) факта уголовного преследования либо о прекращении уголовного преследования,

информации о своих доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера, а также о доходах, об имуществе и обязательствах имущественного характера своих супруги (супруга) и несовершеннолетних детей,

иных персональных данных, необходимых для назначения на должность __________________________________________________________________

(председателя, заместителя председателя, аудитора Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа – нужное указать)

Указанные персональные данные предоставляются для обработки в целях назначения Думой Соликамского городского округа на должность __________________________________________________________________

(председателя, заместителя председателя, аудитора Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа – нужное указать)

Я ознакомлен(а), что:

1) согласие на обработку персональных данных действует со дня подписания настоящего согласия и до назначения Думой Соликамского городского округа председателя (заместителя председателя, аудитора) Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа;

2) согласие на обработку персональных данных может быть отозвано на основании письменного заявления в произвольной форме.

Отзыв согласия на обработку персональных данных означает мой отказ от назначения на должность председателя (заместителя председателя, аудитора) Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа;

3) после назначения Думой Соликамского городского округа председателя (заместителя председателя, аудитора) Контрольно-счетной палаты Соликамского городского округа персональные данные хранятся в Думе Соликамского городского округа в течение срока хранения документов, предусмотренного действующим законодательством Российской Федерации.

Дата начала обработки персональных данных: 

__________________                                     __________________

     (число, месяц, год)                                                                                               (подпись)

