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Приложение 2


СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
[bookmark: bookmark6][bookmark: bookmark7]Я, ________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)
документ, удостоверяющий личность ____________	серия	номер	,
(вид документа)
выдан	,
(кем и когда)
зарегистрированный (ая) по адресу: ____________________________________________
___________________________________________________________________________, даю свое согласие Администрации муниципального образования «Муниципальный округ Завьяловский район Удмуртской Республики» (далее – Администрация) на обработку моих персональных данных в целях выплаты денежных средств из резервного фонда.
К персональным данным, на обработку которых дается мое согласие, относятся: фамилия, имя, отчество; паспортные данные (серия, номер, когда и кем выдан); дата и место рождения; адрес по месту регистрации и проживания; сведения, содержащие информацию о номере мобильного телефона, индивидуальном номере налогоплательщика, личной электронной почте исключительно  в следующих целях: для муниципальной услуги «Прием заявлений, документов, а также признание граждан нуждающимися в жилых помещениях в целях предоставления мер государственной поддержки в улучшении жилищных условий». 
Я даю своё согласие на совершение действий, совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств в отношении моих персональных данных специалисту управления семьи, материнства, детства и  социальной поддержки населения Администрации муниципального образования «Муниципальный округ Завьяловский район Удмуртской Республики», включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ) третьим лицам для осуществления действий  по обмену информацией, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение, при этом общее описание вышеуказанных способов обработки данных приведено в Федеральном законе от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», а также на передачу такой информации третьим лицам, в случаях, установленных нормативными документами вышестоящих органов и законодательством. Администрация вправе обрабатывать мои персональные данные, как с использованием средств автоматизации, так и без использования таких средств. Я подтверждаю, что мне известно о праве отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес Администрации. В случае моего отзыва согласия на обработку персональных данных Администрация вправе продолжить обработку персональных данных без моего согласия при наличии оснований, указанных в пунктах 2-11 части 1 статьи 6, части 2 статьи 10 и части 2 статьи 11 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных». Согласие действует до получения результата.

«___» ____________ 20 ___ г.					______________________





__в Администрацию муниципального образования
                                                     «Муниципальный округ Завьяловский район УР» 

________________________________________________________
(Ф.И.О. родителя (законного представителя))
адрес: ____________________________________________________,
       телефон: __________________________________________________,
адрес электронной почты: ___________________________________,
документ, удостоверяющий личность: _________________________
__________________________________________________________
                      (номер основного документа, удостоверяющего личность, сведения о  дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе)
___________________________________________________________
(реквизиты документа, подтверждающего полномочия представителя)

СОГЛАСИЕ
родителя (законного представителя)
на обработку персональных данных несовершеннолетнего

Родитель (законный представитель) несовершеннолетнего __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ (Ф.И.О. и реквизиты документа, удостоверяющего личность несовершеннолетнего) «_____»____________ 20______ года рождения, в соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ «О персональных данных», п. 1 ст. 64 Семейного кодекса Российской Федерации дает согласие Администрации муниципального образования «Муниципальный округ Завьяловский район УР» (далее – Администрация), расположенной по адресу: УР, Завьяловский район, село Завьялово, ул. Калинина, д. 68, на обработку следующих персональных данных несовершеннолетнего ребенка: фамилия, имя, отчество, пол, дата рождения,  тип документа, удостоверяющего личность, данные о регистрации по месту проживания. 
Родитель (законный представитель) дает согласие на использование персональных данных Администрации   исключительно в следующих целях: для муниципальной услуги «Прием заявлений, документов, а также признание граждан нуждающимися в жилых помещениях в целях предоставления мер государственной поддержки в улучшении жилищных условий».
Даю своё согласие на совершение действий, совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств в отношении персональных данных несовершеннолетнего ребенка специалисту управления семьи, материнства, детства и  социальной поддержки населения Администрации муниципального образования «Муниципальный округ Завьяловский район Удмуртской Республики», включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ) третьим лицам для осуществления действий  по обмену информацией, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение.
Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в течение срока хранения информации.
Данное согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению.
Я подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле в интересах несовершеннолетнего ребенка.
«__     _»___      ________ 20_        _ г.
Родитель (законный представитель):
________        _____ (подпись) / ___________              _____________ (Ф.И.О.)

