ЗГОДА

на збір та обробку персональних даних
Я, ____________________________________________________________________,

«___» ___________ року народження, паспорт серії _____ №______________, шляхом підписання цієї згоди, відповідно до Закону України «Про захист персональних даних», надаю працівнику пункту супроводу Громадського бюджету Кременчуцької міської територіальної громади згоду на обробку моїх особистих персональних даних для голосування за проєкти Громадського бюджету 2021 року. З правами і обов’язками щодо обробки моїх персональних даних ознайомлений.
«____»___________20___ р., ___________________    ________________________
                    Дата                                                        Підпис                                Прізвище та ініціали громадянина
Особу та підпис перевірено працівником пункту супроводу Громадського бюджету Кременчуцької міської територіальної громади:

«____»___________20___ р., ___________________    ________________________

                    Дата                                                        Підпис                                Прізвище та ініціали працівника
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