                                  Директору 

                                                              МУП «Находка-Водоканал»

                                                                                от_________________________________

__________________________________

проживающего (ей) по адресу_________

___________________________________

                                                                          Паспорт Серия ______ № ____________  

                                                                          Кем выдан _________________________

                                                                           __________________________________                                                                                                                                          

                                                                              Дата выдачи ________________                                                                                                                                                       

       ИНН ____________ СНИЛС ___________                                                                            

конт. тел.___________________________

Заявление.

МУП "НАХОДКА-ВОДОКАНАЛ" напоминает о необходимости ежемесячной передачи показаний ИПУ.

Согласно Федерального закона № 152–ФЗ  от 27.07.2006 г. «О персональных данных», я согласен на обработку персональных данных. До моего сведения доведено, что МУП «Находка-Водоканал» гарантирует обработку моих персональных данных в соответствии с  действующим законодательством РФ. Срок действия данного согласия не ограничен. Согласие может быть отозвано в любой момент по моему  письменному заявлению. Подтверждаю, что давая согласие я действую без принуждения, по собственной воле и в своих интересах.

Дата: ________________________

Подпись ___________________________/ ______________________

