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                               СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Настоящим, в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 
персональных данных» (ст. 9), я, субъект персональных данных, свободно, своей волей и в 
своем интересе, проставляя отметку (галочку) в соответствующем поле на Сайте, даю 
согласие Оператору:

ООО «ОПТИК ПРОФИ» ОГРН: 1226100004712 ИНН: 6165223754 КПП: 616501001 
Юридический адрес:344079, Ростовская обл, Ростов-На-Дону г, Ярослава Галана ул, дом 1Д, 
квартира 34 

на обработку моих персональных данных в следующих целях:

-запись на прием,
-консультацию или диагностику зрения ;
-прием заказов на изготовление очков
-ведение первичной медицинской документации (амбулаторной карты); 
-направление информации о статусе записи (напоминания, отмена приема, изменение -
времени работы); ·
-внутренняя статистика и контроль качества услуг.

Перечень передаваемых данных:
Фамилия, Имя, Отчество; ·
Контактный телефон; ·

Срок обработки персональных данных и порядок прекращения:

1. Настоящее Согласие действует с момента его предоставления и до момента достижения 
целей обработки, указанных выше. 

2. Обработка персональных данных прекращается в следующих случаях: · достижение целей 
обработки (например, оказание медицинской услуги, ведение медицинской документации в 
течение установленного законом срока); · истечение срока хранения медицинской 
документации, установленного нормативным



правовыми актами в сфере здравоохранения (в случаях, когда закон требует более 
длительного хранения); · отзыв настоящего Согласия субъектом персональных данных.

 3. При отзыве Согласия (в соответствии с ч. 4 ст. 21 Федерального закона № 152-ФЗ) 
Оператор обязан прекратить обработку персональных данных и уничтожить их в срок, не 
превышающий 30 (тридцати) дней с даты получения заявления об отзыве, если иное не 
предусмотрено договором между Оператором и субъектом персональных данных либо если 
Оператор не вправе осуществлять обработку без согласия на основаниях, предусмотренных 
федеральным законом (в том числе для выполнения требований о сохранении медицинской 
тайны и первичной медицинской документации). 

4. В случае если у Оператора имеются законные основания для продолжения обработки 
персональных данных без согласия субъекта (например, для исполнения требований 
законодательства об охране здоровья), обработка таких данных может быть продолжена в 
пределах, установленных федеральным законом. 

Порядок отзыва согласия:

Я вправе отозвать свое согласие в любое время, направив письменное заявление любым из 
следующих способов: ·

заказным письмом по адресу: 344079, Ростовская обл, Ростов-На-Дону г, Ярослава Галана ул, 
дом 1Д, квартира 34 Телефон:

лично администратору клиники под отметку о вручении.

Подтверждение: Проставляя отметку (галочку) в поле «Я принимаю условия Согласия на 
обработку персональных данных» на Сайте, я подтверждаю, что ознакомлен(а) с настоящим 
Согласием, понимаю его условия и даю согласие на обработку моих персональных данных в 
указанном объеме и на указанных условиях 


