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ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении порубочного билета и (или) разрешения на пересадку
деревьев и кустарников

от ________________________________________________________________________
     (указывается фамилия, имя, отчество или полное наименование юридического лица)
___________________________________________________________________________

Адрес,  контактный  телефон: ______________________________________________
                                                             (указывается адрес места  жительства или места нахождения)
___________________________________________________________________________

Прошу  выдать  разрешение  на  вырубку  (пересадку)  зеленых  насаждений, а
именно: ___________ деревьев, ___________ кустарников на земельном участке,
находящемся _______________________________________________________________
                                                                      (указывается вид права на земельный участок)
по адресу: __________________________________________________________________
                           (указывается населенный пункт,
_________________________________________________________________________________________
      улица, номер земельного участка, прилегающего к месту вырубки)
для _______________________________________________________________________
                          (указывается причина вырубки)
___________________________________________________________________________



Заявитель:

_____________________________        ___________/_________________________/
                                      (подпись)                                            (фамилия, инициалы)

"__" ____________ 20__ г.





















                                                                                   Главе Котельниковского городского поселения
                  Федорову Андрею Леонтьевичу
                                                                              Фамилия, инициалы руководителя
                                       от
                                       ____________________________________
                                       (фамилия, имя, отчество гражданина)
                                       ____________________________________
                                      (документ, удостоверяющий личность)
                                       выдан ______________________________
                                       "__" _________________________ года,
                                       адрес постоянного места жительства
                                       на территории Волгоградской области:
                                       ____________________________________
                                       ____________________________________
                                       (адрес регистрации)
                                       Контактный телефон
                                       __________________________

[bookmark: P189]Согласие субъекта персональных данных
на обработку персональных данных

    Я, ___________________________________________________________________,
        (фамилия, имя, отчество лица, выражающего согласие на обработку    персональных данных)
проживающий(ая) по адресу: ________________________________________________
___________________________________________________________________________
основной документ, удостоверяющий личность: _______________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
(наименование документа; серия, номер, дата выдачи документа; наименование органа, выдавшего документ)
даю свое согласие Котельниковскому городскому поселению______________________
___________________________________________________________________________
(название и адрес оператора - уполномоченного органа, получающего согласие  субъекта персональных данных)

на  обработку  с использованием средств автоматизации или без использования таких  средств  персональных  данных, включая сбор, запись, систематизацию, накопление,   хранение,   уточнение  (обновление,  изменение),  извлечение, использование,    передачу   (распространение,   предоставление,   доступ), обезличивание,  блокирование,  удаление, уничтожение персональных данных, с целью  и  в  объеме,  необходимом  для  ведения Реестра граждан, подавших заявление в администрацию Котельниковского городского поселения.
    Настоящее согласие дается на период до истечения сроков хранения соответствующей информации или документов, содержащих указанную информацию, определяемых в соответствии с законодательством Российской Федерации.
    Об    ответственности    за   достоверность   представленных   сведений предупрежден(на).
                                                             Ф.И.О.
"__" ____________ 20__ года        ________________/_______________________
                                                                          (подпись)     (указывается полностью)
    Примечание:     согласие     на     обработку    персональных    данных
несовершеннолетних    (недееспособных)    лиц   подписывают   их   законные
представители.
