Форма
В Министерство труда и социальной защиты Чувашской Республики

Согласие на обработку персональных данных (для несовершеннолетних лиц)

Я, _______________________________________________________________,
                              (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) родителя/законного представителя)
паспорт ________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]_______________________________________________________________________
(серия, номер, когда и кем выдан)
проживающий(ая) по адресу: ______________________________________________
_______________________________________________________________________
(адрес проживания)
в соответствии со статьей 9 Федерального закона «О персональных данных» даю свое согласие Министерству труда и социальной защиты Чувашской Республики (далее – Минтруд Чувашии) на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих данных/персональных данных моего несовершеннолетнего ребенка _______________________________________________
                                                                                   (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)
_______________________________________________________________________,
вид документа, удостоверяющего личность, когда и кем выдан)

а именно на совершение действий, предусмотренных пунктом 3 статьи 3 Федерального закона «О персональных данных», со сведениями, представленными мной в Минтруд Чувашии, и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую осознанно и в своих интересах/интересах моего несовершеннолетнего ребенка 

_______________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)

Согласие дается с целью участия в региональном этапе конкурса научно-исследовательских работ студентов и аспирантов в рамках 26-й Международной специализированной выставки «Безопасность и охрана труда» (БИОТ – 2022)

Выражаю согласие на размещение работ моего несовершеннолетнего ребенка _____________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии)
на официальном сайте Минтруда Чувашии, в социальных сетях Минтруда Чувашии, в средствах массовой информации, а также для полиграфической продукции.

_______________          _________________________________          _____________
          (подпись)                                                (расшифровка подписи)                                                   (дата)








Согласие на обработку персональных данных 
(для совершеннолетних лиц)


Я, _______________________________________________________________,
                              (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) родителя/законного представителя)

в соответствии со статьей 9 Федерального закона «О персональных данных» даю свое согласие Министерству труда и социальной защиты Чувашской Республики (далее – Минтруд Чувашии) на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих данных, а именно на совершение действий, предусмотренных пунктом 3 статьи 3 Федерального закона «О персональных данных», со сведениями, представленными мной в Минтруд Чувашии, и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую осознанно и в своих интересах. 

Согласие дается с целью участия в региональном этапе конкурса научно-исследовательских работ студентов и аспирантов в рамках 26-й Международной специализированной выставки «Безопасность и охрана труда» (БИОТ – 2022)

Выражаю согласие на размещение моих работ на официальном сайте 
Минтруда Чувашии, в социальных сетях Минтруда Чувашии, в средствах массовой информации, а также для полиграфической продукции.

_______________          _________________________________          _____________
          (подпись)                                                (расшифровка подписи)                                                   (дата)

__________


