

	_ООО «Центр стоматологии «Голливуд»_________
адрес местонахождения: _ 603089, г.Нижний Новгород, ул. Бориса Панина, д.7, корп.4
ОГРН1145262011180, ИНН5262306838, ОКВЭД: 86.23
от
_______________________________________
адрес регистрации: _______________________________________
адрес электронной почты:
_______________________________________ 
номер телефона:
_______________________________________



Согласие на обработку персональных данных,
 разрешенных субъектом персональных данных для распространения
Настоящим я, ________________________________________________, руководствуясь статьей 10.1 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», заявляю о согласии на распространение работодателем ООО «Центр стоматологии «Голливуд» моих персональных данных с целью:
· обеспечения соблюдения законов и иных нормативных правовых актов
· содействия в трудоустройстве, получении образования и продвижении по службе;
· заключения и регулирования трудовых отношений и иных непосредственно связанных с ними отношений;
· обеспечения личной безопасности;
· контроля количества и качества выполняемой работы;
· обеспечения сохранности имущества работодателя;
· исчисления и уплаты предусмотренных законодательством РФ налогов, сборов и взносов на обязательное социальное и пенсионное страхование;
· представления работодателем установленной законодательством отчетности в отношении физических лиц;
· предоставления налоговых вычетов.
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 Настоящее согласие дано мной добровольно и действует со дня его подписания до дня отзыва в установленном законом порядке.
Сведения об информационных ресурсах работодателя ООО «Центр стоматологии «Голливуд» , посредством которых будут осуществляться предоставление доступа неограниченному кругу лиц и иные действия с персональными данными субъекта персональных данных:
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