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	Приложение № 3

к административному регламенту
предоставления муниципальной услуги
«Информационное обеспечение физических и юридических лиц на основе документов Архивного фонда Российской Федерации и других архивных документов, предоставление архивных справок, архивных выписок и копий архивных документов»,
утвержденному постановлением администрации Находкинского городского округа





ФОРМА
заявления физического лица

	
	
	Начальнику архивного управления администрации Находкинского городского округа
от ______________________
            (полностью Ф.И.О.)
прож. по адресу: _________________________
тел. ______________________




Заявление

Прошу выдать справку (архивную копию документа, др.) _______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
                    (излагается существо запроса, сведения, необходимые для его исполнения)
______________________________________________________________________
О сроке исполнения запроса извещен(а).
________________							__________________
                      (дата)								(подпись)

Согласие на обработку персональных данных

Я, _____________________________________________________________________,
                                                                         (Ф.И.О.)
____________________________________ серия _____________№ ______________
  (вид документа, удостоверяющего личность)
Выдан ________________________________________________________________,
                                                            (когда и кем)
проживающий(ая) по адресу: _______________________________________________________________________
настоящим даю свое согласие архивному управлению администрации
                                                                   (наименование и адрес уполномоченного органа)
[bookmark: _GoBack]Находкинского городского округа на обработку моих персональных данных и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую своей волей и в своих интересах.
Согласие дается мною для целей получение архивной справки для оформления 
пенсии, других социальных выплат
(цель обработки персональных данных)
и распространяется на следующую информацию: фамилия, имя, отчество, дата рождения, адрес места жительства, прописки, данные паспорта, сведения о местах 
                                                  (перечень персональных данных)
работы, другие персональные данные.
Настоящее согласие предоставляется на осуществление любых действий в отношении моих персональных данных, которые необходимы или желаемы для достижения указанных выше целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передача), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных, а также осуществление любых иных действий с моими персональными данными с учетом федерального законодательства.
В случае неправомерного использования предоставленных мною персональных данных, согласие отзывается моим письменным заявлением.
Данное согласие действует с «_____» _________________ 20 ____ г.
_____________________________                              _____________________
(фамилия, инициалы лица, давшего согласие)				              (подпись)
«____» ___________________ 20 ___ г.


________________
