Додаток № 2
До Порядку

[bookmark: _GoBack]«ЗАТВЕРДЖЕНО»                                                                  
Рішенням виконавчого комітету 
Боярської міської ради
від 28.08.2025 р. № 1/10 

                                                                   Боярському міському голові
                                                                   __________________________

ПІБ __________________________
адреса _______________________
тел. __________________________

ЗАЯВА

     Прошу надати  матеріальну допомогу відповідно до п. 5.1.1. заходів Програми соціальної підтримки населення Боярської міської територіальної громади «Турбота» на 2025-2027 роки як особі, опинилися в складних життєвих обставинах  в зв`язку з  

(причина потреби матеріальної допомоги)



До заяви додається:
1. _______________________________________________________________
2. _______________________________________________________________
3. _______________________________________________________________
4. _______________________________________________________________
5. _______________________________________________________________
6. _______________________________________________________________
7. _______________________________________________________________

Я,___________________________________________________________________
Керуючись Законом України «Про захист персональних даних» даю згоду виконавчому комітету Боярської міської ради на обробку(збирання, реєстрацію, накопичення, зберігання, адаптування, зміну, поновлення. використання) моїх персональних даних, зазначених у заяві та доданих до неї документів з метою реалізації моїх персональних прав та свобод відповідно до Конституції України, ЗУ «Про місцеве самоврядування в Україні». Згода надається на термін, необхідний для досягнення мети, зазначеної вище, і може бути відкликана із заявою, направленою володільцю персональних даних. З правами, що я маю відповідно до ст..8 Закону України «Про захист персональних даних» ознайомлений.
______________________                                          _____________________
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