
                                                      Главе Руднянского муниципального района
     Полетаеву В.А.

От _____________________________________
_______________________________________
зарегистрированного по адресу:____________
_______________________________________
проживающего по адресу:_________________
_______________________________________
Документ, удостоверяющий личность:______
_______________________________________
_______________________________________
Контактный телефон:_____________________

Заявление
Прошу предоставить льготу по оплате за содержание моего ребенка 
__________________________________________________________________  (Ф.И.О. ребенка, дата рождения)
муниципальное казённое дошкольное образовательное
учреждение «Руднянский детский сад «Огонёк» 
Руднянского муниципального района Волгоградской области
(наименование учреждения)
	
в связи с тем, что _________________________________________________________________
                         (указывается категория, по которой предоставляется льгота)


К заявлению прилагаю:
- копию документа, удостоверяющего личность;
- копию документа, подтверждающего право на получение льготы;
- копии свидетельств о рождении всех детей;
	- согласие на обработку персональных данных



Дата: ________________________               Подпись___________________

	В_Администрацию Руднянского муниципального района
 (наименование уполномоченного органа)
                                                    
                                                        от ______________________________________________________        
                                                                       (Ф.И.О.)
                                                    Зарегистрированного по адресу__________________________
                                                          ______________________________________________________
Проживающего по адресу________________________________
                                                          Документ, удостоверяющий личность____________________
                                                           серия_______________________ № ________________________ 
                                                       выдан ________________________________________________
                                                             ____________________________________________________
                                                            дата выдачи ____________________________________________
                                                            контактный телефон ____________________________________

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

Я, _______________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество полностью)
в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных", в целях: назначения льготы по оплате за содержание ребенка (присмотр и уход) в муниципальном дошкольном образовательном учреждении, даю согласие Администрации Руднянского муниципального района, на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных, а именно совершение действий, предусмотренных пунктом 3 статьи 3 Федерального закона от 27.07.2006 N 152-ФЗ "О персональных данных" с правом передачи третьим лицам.
Перечень моих персональных данных, на обработку которых я даю согласие: фамилия, имя, отчество, пол, дата рождения, паспортные данные, адрес регистрации по месту жительства и адрес фактического проживания, номер телефона (домашний, мобильный), семейное положение, сведения о составе семьи.
Настоящее согласие действует со дня его подписания до дня отзыва в письменной форме.
Я, могу отозвать согласие на обработку персональных данных в соответствии с действующим  законодательством РФ.


_____________________________  /__________________________/                «____» ______________20__     Подпись заявителя	                     Фамилия дата                                                                             
                                                    

                                                   Главе Руднянского муниципального района
  Полетаеву В.А.

От _____________________________________
_______________________________________
зарегистрированного по адресу:____________
_______________________________________
проживающего по адресу:_________________
_______________________________________
Документ, удостоверяющий личность:______
_______________________________________
_______________________________________
Контактный телефон:_____________________

Заявление
Прошу предоставить льготу по оплате за содержание моего ребенка 
__________________________________________________________________  (Ф.И.О. ребенка, дата рождения)
муниципальное казённое дошкольное образовательное
учреждение «Руднянский детский сад «Огонёк» 
Руднянского муниципального района Волгоградской области
(наименование учреждения)
	
в связи с тем, что _________________________________________________________________
                         (указывается категория, по которой предоставляется льгота)


К заявлению прилагаю:
- копию документа, удостоверяющего личность;
- копию документа, подтверждающего право на получение льготы;
- копии свидетельств о рождении ребёнка;
	- согласие на обработку персональных данных



Дата: ________________________               Подпись___________________
