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согласия на обработку персональных данных
Администрации муниципального образования "Город Архангельск"

Я, ___________________________________________________________,  действующий  за  себя  и  от  имени своих несовершеннолетних детей 
_______________________________________________________________________                                                       
                                           (Ф.И.О. детей),
проживающий по адресу :_________________________________________________,
паспорт: серия __________ № __________, выдан ___________________________,
в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ  "О персональных данных" подтверждаю свое согласие на обработку оператором  моих персональных данных, включающих: фамилию, имя, отчество, дату  рождения, паспортные данные, данные свидетельства о рождении моих детей, данные свидетельства о браке, для формирования Реестра молодых семей - участников программы "Обеспечение жильем молодых семей муниципального образования "Город Архангельск", изъявивших желание получить социальную выплату, по муниципальному  образованию  "Город Архангельск", предоставления отчетности и передачи данных в соответствии с основным мероприятием "Обеспечение  жильем молодых семей" государственной программы  Российской Федерации "Обеспечение доступным и комфортным жильем и коммунальными услугами граждан Российской Федерации", утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 30.12.2017 №  1710, государственной программой Архангельской области "Обеспечение качественным, доступным жильем и объектами инженерной инфраструктуры населения Архангельской области (2014 – 2020 годы)", утвержденной постановлением Правительства Архангельской области 11.10.2013             № 475-пп, ведомственной целевой  программой  "Обеспечение жильем  молодых семей муниципального образования "Город Архангельск" ", утвержденной постановлением Администрации муниципального образования  "Город Архангельск" от 18.01.2016             № 34.
Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего  письменного  документа,  который  может быть направлен  мной в адрес Администрации муниципального образования "Город Архангельск" по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку представителю Администрации муниципального образования "Город Архангельск".
Мне известно, что в случае отзыва  своего согласия моя семья будет исключена из списка молодых семей - участников ведомственной целевой программы "Обеспечение жильем молодых семей муниципального образования "Город Архангельск" ", изъявивших желание получить социальную выплату, по муниципальному образованию "Город Архангельск".


  _______________    ____________________________    ___________________
       (подпись)                                        (расшифровка подписи)                                         (дата)



______________




