[bookmark: _GoBack]Приложение 1  
к административному регламенту
предоставления муниципальной услуги 
по предоставлению сведений об объектах 
муниципальной собственности 
Солецкого муниципального округа


В Администрацию Солецкого 
                                                    	           муниципального округа
                                                         			   от ________________________________
                                                                                       (ФИО)
               Контактный телефон  




ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении сведений об объектах муниципальной собственности 


фамилия, имя, отчество гражданина (адрес) или наименование юридического
лица (местонахождение, почтовый адрес), телефон, электронный адрес
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
             Прошу   предоставить сведения об объектах муниципальной собственности Солецкого муниципального округа 
Вид объекта: нежилые помещения, здания, сооружения, другое (нужное подчеркнуть).
Характеристика (указываются характеризующие сведения объекта, интересующего получателя муниципальной услуги):
___________________________________________________________________________

Цель (указывается планируемое целевое назначение объекта):
_____________________________________________________________________________

Дополнительные   сведения   (по   желанию  получателя  муниципальной услуги указывается   имеющаяся   у   него   информация   об  объектах, позволяющая конкретизировать запрос) 
_____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



«_____» ___________20____                                                          ___________________
                                                                                                          подпись получателя
                                                                                                          муниципальной услуги




Приложение № 2
к административному регламенту
предоставления муниципальной услуги 
по предоставлению информации об объектах 
                                                                                     муниципальной	 собственности 
Солецкого муниципального округа
                                                                                            

В Администрацию Солецкого 
                                                    	            муниципального округа
                                                         			   от ________________________________
                                                                                               (ФИО)
                                                     Контактный телефон 

 СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

	Я, ____________________________________________________________________
					(фамилия, имя, отчество)
даю согласие Администрации Солецкого муниципального округа, расположенной по адресу: Новгородская обл.,г. сольцы, пл. Победы, д. 3,  в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года    № 152-ФЗ «О персональных данных» на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных в целях предоставления  муниципальной услуги по предоставлению информации об объектах муниципальной собственности Солецкого муниципального округа,  а именно на совершение действий, предусмотренных пунктом 3 статьи 3 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» со сведениями, представленными мной в Администрации Солецкого муниципального округа.
	Настоящее согласие дается на период до истечения сроков хранения соответствующей информации или документов, содержащих указанную информацию, определяемых в соответствии с законодательством Российской Федерации.
					__________________ ______________________									    (фамилия, инициалы)	

					«________»_____________________20_____г.
Примечание:  согласие на обработку персональных данных несовершеннолетних лиц 
                         подписывают их законные представители
