Руководителю местного отделения 
Чукотского регионального отделения

Общероссийской общественной организации

«Всероссийский Совет местного  самоуправления» городского округа Эгвекинот
______________________________________________



(Ф.И.О.)

от гр. _________________________________________
                                 (Ф.И.О. заявителя полностью)
______________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня в члены Общероссийской общественной организации «Всероссийский Совет местного самоуправления». Цели и задачи Организации разделяю, признаю и обязуюсь соблюдать Устав Организации.

О себе сообщаю следующие данные:
1. Фамилия, Имя, Отчество _____________________________________________________

2. Дата рождения _______________________________________________________________ 

3. Место проживания (место постоянной регистрации): _______________________________
__________________________________________________________________________________
       (индекс, область, район, город, поселок, село, улица, дом, корпус, квартира)
4. Паспорт: серия __________номер____________ Кем и когда выдан ___________________
__________________________________________________________________________________
5. Образование (неполное среднее, среднее, среднее специальное, незаконченное высшее, высшее) __________________________________________________________________________
6. Место работы и должность ____________________________________________________
__________________________________________________________________________________
7. Участие в работе органов местного самоуправления: _____________________________
__________________________________________________________________________________
   (период работы, уровень (муниципальное образование, населенный пункт в составе МО), должность )
8. Домашний телефон _________________________________________________________
9. Рабочий телефон ___________________________________________________________
10. Мобильный телефон _________________________________________________________
11. Е-mail: _____________________________________________________________________
Дата ___________________________
Подпись _______________________ (Фамилия, инициалы)
Принят в члены Общественной организации «Всероссийский Совет местного самоуправления» решением _____________________ от «___» __________ 20   г., протокол № _______________
(Заполняется сотрудником исполнительного комитета местного отделения ЧРО ВСМС)
Согласие на обработку персональных данных

Я,_______________________________________________________________________________________,                              (фамилия, имя, отчество)

зарегистрированный по адресу:_____________________________________________________,

паспорт серия _______ номер ____________ выдан «_____»_______________________г. _________________________________________________________________________________,                                                    

(наименование органа выдавшего документа)

настоящим даю своё согласие на обработку в Местном отделении Чукотского регионального отделения Общероссийской общественной организации «Всероссийский Совет местного  самоуправления» городского округа Эгвекинот, расположенном по адресу:  ___________________________________________________________________,  в соответствии со статьёй 9 Федерального закона от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных» своей волей и в своем интересе  на обработку моих персональных данных.

Согласие дается мной для целей: организации учёта членов Чукотского регионального отделения Общероссийской общественной организации «Всероссийский Совет местного  самоуправления» и распространяется на следующие персональные данные: фамилии, имени, отчества, даты рождения, адреса проживания, образования, данные паспорта, контактных телефонов, места работы, должности.
Настоящее согласие предоставляется на обработку (любое действие (операцию) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение), а также осуществление любых иных действий с моими персональными данными с учетом федерального законодательства.

Данное согласие действует с момента его подписания мной до отзыва его моим письменным заявлением, либо по достижению установленных настоящим согласием целей обработки персональных данных, либо в случае утраты необходимости в достижении этих целей, если иное не предусмотрено федеральным законом.

 «______» ____________ 20__ г.  _______________   _____________________________ 

                 (дата)                                          (подпись)                             (расшифровка подписи)
