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ФОРМА


СОГЛАСИЕ
на осуществление Департаментом промышленности Ханты-Мансийского автономного округа – Югры и органами государственного финансового контроля проверок соблюдения получателем целей, условий и порядка предоставления субсидии (грантов в форме субсидии)



_________________________________________ дает свое согласие на:
      (полное наименование получателя, ИНН, Ф.И.О.)
- осуществление Департаментом промышленности Ханты-Мансийского автономного округа – Югры и органами государственного финансового контроля проверок соблюдения условий, целей и порядка предоставления субсидии (грантов в форме субсидии).
 
Руководитель юридического лица /индивидуальный предприниматель/гражданин
 
________________ (ФИО) ____________(подпись)
Главный бухгалтер *

________________ (ФИО) ____________(подпись)
 
М.П.
 * при наличии




ФОРМА

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

г. Ханты-Мансийск						«__» ____________г.

Я, ____________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)
______________________ серия ____ № _______ выдан ________________
(вид документа, удостоверяющего личность)
_______________________________________________________________
(когда и кем)
проживающий(ая) по адресу: ______________________________________
_______________________________________________________________
настоящим даю свое согласие на обработку моих персональных данных Департаменту промышленности Ханты-Мансийского автономного 
округа – Югры, расположенному по адресу: ул. Рознина, д. 64, г. Ханты-Мансийск, Ханты-Мансийский автономный округ – Югра (Тюменская область), 628011, и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по своей воле и в своих интересах.
Согласие дается мною для целей _____________________________ 
_______________________________________________________________, 
(цели обработки ПДн)
и распространяется на следующую информацию: 
______________________________________________________________________________________________________________________________
(перечень ПДн)
полученных лично от меня для обработки и передачи в документальной и электронной форме в различные государственные органы власти, если этого требует законодательство Российской Федерации или 
Ханты-Мансийского автономного округа – Югры, а также третьим лицам:
_______________________________________________________________
(перечень третьих лиц и цель передачи ПДн)
Настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в отношении моих персональных данных, которые необходимы или желаемых для достижения указанных выше целей, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных с учетом федерального законодательства.
Настоящее согласие дается на период до истечения сроков хранения соответствующей информации или документов, содержащих указанную информацию, определяемых в соответствии с законодательством Российской Федерации.
В случае неправомерного использования предоставленных мною персональных данных согласие отзывается моим письменным заявлением.
__________________________________
(Ф.И.О., подпись лица, давшего согласие)

Примечание:
1. Письменное согласие заполняется и подписывается субъектом персональных данных собственноручно в присутствии должностного лица оператора.
2. Перечень персональных данных уточняется исходя из целей получения согласия.
3. Срок хранения документов определен в приказе Росархива от 20.12.2019 № 236 «Об утверждении Перечня типовых управленческих архивных документов, образующихся в процессе деятельности государственных органов, органов местного самоуправления и организаций, с указанием сроков их хранения».





