
СОГЛАСИЕ 

на обработку персональных данных 

Я, субъект персональных данных: ________________________________________________ 
                                                            (Ф.И.О. полностью), 

основной документ, удостоверяющий личность: ____________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
(наименование, серия, номер, дата выдачи, выдавший орган), 

зарегистрированного(-ой) по адресу:________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________,      

в лице представителя субъекта персональных данных (заполняется в случае получения 

согласия от представителя субъекта персональных данных) 

________________________________________________________________________________ 
(Ф.И.О. полностью), 

основной документ,  удостоверяющий личность:______________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 
(наименование, серия, номер, дата выдачи, выдавший орган), 

зарегистрированный(-ая)поадресу:_________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________, 

_______________________________________________________________________________  
(реквизиты доверенности или иного документа, подтверждающего полномочия представителя), в соответствии 

со ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ «О персональных данных» 

 

даю конкретное, предметное, информированное, сознательное и однозначное согласие на 

обработку своих персональных данных ______________________________________________           

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________(далее – оператор) 
(наименование, ИНН и (или) ОГРН (ОГРНИП) оператора -  государственного архива) 

находящемуся по адресу: __________________________________________________________  
                                   (адрес оператора), 

с целью:  исполнения  запроса о предоставлении архивной справки, архивной выписки, 

архивной копии___________________________________________________________ 

                                                                    (цель обработки персональных данных). 
Перечень моих персональных данных, на обработку которых я даю согласие: фамилия, 

имя, отчество, гражданство, дата рождения, данные документа удостоверяющего  личность, 

адрес регистрации по месту жительства, номер телефона, адрес электронной почты.  

Разрешаю оператору производить автоматизированную, а также осуществляемую без 

использования средств автоматизации обработку моих персональных данных, а именно: 

сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

извлечение, использование, передачу (предоставление, доступ), блокирование, удаление, 

уничтожение.  

Согласие действует  со дня его подписания и до момента отзыва. Я ознакомлен(а), что 

согласие на обработку своих персональных данных может быть мною отозвано на основании 

письменного заявления в произвольной форме. 

 

Приложение: 

Доверенность представителя (иные документы, подтверждающие полномочия 

представителя) от «__»____________ _______ г. № __ (если согласие подписывается 

представителем субъекта персональных данных). 

 

Субъект персональных данных (представитель): 

_______________ /___________________/ 

(подпись) (Ф.И.О.) 

 

«__» _____________ _________ г. 
 


