                                                                                                   в УСЗН Златоустовского городского округа  

                                                                                                   руководителю управления 
СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
Я _____________________________________________________________________________________, 

(фамилия, имя, отчество без сокращений)

действующий за себя и от имени своих несовершеннолетних детей:_____________________________
_______________________________________________________________________________________
(Фамилия, имя, отчество ребенка (детей), число, месяц и год рождения ребенка (детей) – данная строка указывается в случае необходимости обработки персональных данных несовершеннолетних детей заявителя, который выражает согласие как законный представитель детей) 
зарегистрированной (ого) по адресу: Индекс ___________ Область _____________________________
Город ___________________,  Улица _________________________________, Дом _______,  Корпус _________ Квартира _______, Гражданство __________ Резидент____________ Нерезидент ________
Идентификационный номер налогоплательщика (ИНН) _______________________________________
Страховое пенсионное свидетельство ______________________________________________________
Документ, удостоверяющий личность: Паспорт: серия ________________ номер __________________ дата выдачи ________________  кем выдан __________________________________________________
в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года  № 152-ФЗ "О персональных данных" подтверждаю свое согласие на обработку оператором моих персональных данных, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных, с целью предоставления государственной услуги – (нужное подчеркнуть);
1. «Назначение и выплата областного единовременного пособия при рождении ребенка», предоставление которой регламентировано Административным регламентом предоставления государственной услуги «Назначение и выплата областного единовременного пособия при рождении ребенка», утвержденным Постановлением Правительства Челябинской области от 16  ноября 2011г. № 424-П; 

2. «Назначение пособия на ребенка», предоставление которой регламентировано Административным регламентом предоставления государственной услуги «Назначение и выплата   пособия на ребенка», утвержденным Постановлением Правительства Челябинской области от 18  апреля 2012г. № 187-П.;

3. «Назначение ежемесячной денежной выплаты по оплате жилого помещения и коммунальных услуг», предоставление которой регламентировано Административным регламентом предоставления государственной услуги «Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты по оплате жилого помещения и коммунальных услуг», утвержденным Постановлением Правительства Челябинской области от 23 мая 2012г. № 249-П. 

4. «Назначение ежемесячной денежной выплаты, назначаемой в случае рождения третьего и (или) последующих детей до достижения ребенком возраста трех лет», предоставление которой регламентировано Административным регламентом предоставления государственной услуги «Назначение и выплата ежемесячного  пособия по уходу за ребенком в возрасте от полутора до трех лет», утвержденным Постановлением Правительства Челябинской области от 17 апреля 2013г. № 186-П; и законом Челябинской области от 30.08.2012г. № 371-ЗО « О ежемесячной денежной выплаты, назначаемой в случае рождения третьего ребенка и  (или) последующих детей до достижения ребенком возраста трех лет»;
5.  « Назначение ежемесячной выплаты в связи с рождением первого ребенка», предоставление которой регламентировано в соответствии с частью 6 статьи 1 Федерального закона от 28 декабря  2017 года № 418 ФЗ «О ежемесячных выплатах семьям, имеющим детей»
6. «Распоряжение средствами (частью средств) областного материнского (семейного) капитала», предоставление которой регламентировано Административным регламентом предоставления государственной услуги «Распоряжение средствами (частью средств) областного материнского (семейного) капитала» утвержденным Постановлением Правительства Челябинской области от 26 июня 2013г. № 108-П; и законом Челябинской области от 15.12.2011г. № 251-ЗО « О дополнительных мерах социальной поддержки семей, имеющих детей в Челябинской области».
Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие
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	1. Общая информация

	
	Фамилия
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	Отчество
	
	

	
	Год, месяц, дата и место рождения (документы, их реквизиты)
	
	

	
	Паспортные данные (документы, их реквизиты)
	
	

	
	Данные свидетельства о рождении моих детей (документы, их реквизиты)
	
	

	
	Данные из актов гражданского состояния (документы, их реквизиты)
	
	

	
	Адрес места жительства (документы, их реквизиты)
	
	

	
	Семейное положение (документы, их реквизиты)
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	Доходы (документы, их реквизиты)
	
	

	
	Справки о размере получаемой пенсии 
	
	

	
	Справки о размере государственных пособий на ребенка
	
	

	
	Справки о статусе индивидуального предпринимателя
	
	

	
	Справки о получении/неполучении государственного пособия на ребенка
	
	

	
	Справки о получении/неполучении пособия по безработице из органов службы занятости.
	
	

	
	
	
	

	
	Другая информация * (Указываются документы, (сведения из документов), необходимые для предоставления государственной услуги, в соответствии с административным регламентом предоставления соответствующей государственной услуги)
	
	

	             2. Специальные категории персональных данных

	
	Состояние здоровья (документы, их реквизиты)
	
	

	
	(Другая информация)
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес оператора по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под расписку представителю оператора.   
 "___"__________ 20     г.                                                                           / ____________/_____________                                  

                                                                                                                         (подпись заявителя)
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