
 
 АО «НПО «ДОМ ФАРМАЦИИ» 

188663, Россия, Ленинградская обл., Всеволожский р-н,  
г.п. Кузьмоловский, ул. Заводская, д.3, корп. 245  

Тел: +7(812)603-74-28 

 
 

СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ 
 

Ленинградская область               «__» ________ 20___ г. 
 
Я,  
      (Фамилия, Имя, Отчество полностью, дата рождения) 

 
не возражаю против обработки моих персональных данных в Акционерном Обществе 
«НПО «ДОМ ФАРМАЦИИ», адрес: 188663, Россия, Ленинградская обл., Всеволожский 
р-н, п. Кузьмоловский, 245, Тел.:+7(812)603-74-28. 
 
Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие: 

1. Паспортные данные; 
2. Сведения об образовании;  
3. Контактная информация (телефон, адрес электронной почты и т.д.). 

 
 
С вышеперечисленными данными разрешаю следующие действия: 

• сбор; 
• систематизация; 
• накопление; 
• хранение; 
• использование в соответствии с действующим законодательством РФ. 
 
 

           
                              подпись         расшифровка подписи 

        «___» _____________ 20____ 
 


