Для физических лиц – собственников жилых помещений
Общество с ограниченной ответственностью «Каширский региональный оператор» 

ЗАЯВЛЕНИЕ
Прошу Вас внести актуальные данные в расчетную систему для корректного начисления платы за оказание услуг по обращению с твердыми коммунальными отходами (ТКО) региональным оператором ТКО на территории Московской области в Каширской зоне регионального оператора:

	ФИО ответственного плательщика (собственника)
	

	Адрес жилого помещения
	

	Паспортные данные (серия, номер, кем и когда выдан)
	

	Площадь жилого помещения, кв. м.
	
	Тип контейнера (м3) и график ввоза*
	

	Номер телефона
	

	Адрес электронной почты
	


Сведения об оформлении договора с Региональным оператором на обращение с ТКО на бумажном носителе (нужное отметить):
☐Оформить договор на бумажном носителе и получить в офисе Регионального оператора
☐Не оформлять договор на бумажном носителе

Перечень документов, прилагаемых к настоящему заявлению (нужное отметить): 
☐Копия паспорта заявителя (разворот с фотографией и разворот с местом регистрации)
☐Копия свидетельства о государственной регистрации права
☐Копия выписки из ЕГРН 

☐Доверенность представителя

☐Согласие на обработку персональных данных

*График вывоза ТКО от домовладений при накоплении в индивидуальных емкостях (контейнерах) – не реже одного раза в неделю.

Подпись заявителя                             ____________________/__________________________

                                                                                                                                      ФИО

Подпись лица, 
принявшего заявление и документы ________________/______________________

                                                                                                                                      ФИО

Дата ____________________________

Согласие на обработку персональных данных

Во исполнение требований Федерального закона от 27.07.2006 № 152–ФЗ «О персональных данных», 

Я, _________________________________________________________________________________________________,

даю согласие Обществу с ограниченной ответственностью «Каширский региональный оператор» (далее – Региональный оператор) на обработку (включая получение от меня и/или от любых третьих лиц) моих персональных данных (в частности, мои фамилия, имя, отчество, год, месяц, дата рождения, адрес, площади занимаемого помещения, сведения об основном документе, удостоверяющем личность, и иные сведения, известные в конкретный момент времени Региональному оператору) и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую своей волей и в своем интересе.

Настоящее согласие дается мною в целях заключения с Региональным оператором настоящего договора, его дальнейшего изменения и исполнения.

Настоящее согласие предоставляется на осуществление действий в отношении моих персональных данных, включая без ограничения: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение, а также осуществление иных действий с моими персональными данными с учетом действующего законодательства с использованием как автоматизированной информационной системы, так и (или) бумажных носителей.

Обработка персональных данных осуществляется Региональным оператором с применением следующих основных способов (но, не ограничиваясь ими): хранение, запись на электронные и (или) бумажные носители и их хранение, составление перечней.

Настоящее согласие дается на весь срок действия договоров, заключенных между мной и Региональным оператором, а также на весь срок хранения соответствующей информации и документов в соответствии с законодательством Российской Федерации, только после истечения указанных сроков настоящее согласие может быть отозвано путем направления мною соответствующего письменного уведомления Региональному оператору не менее чем за 3 (три) месяца до момента отзыва согласия.

Признаю  и  подтверждаю, что в случае необходимости  предоставления  персональных данных в органы социальной защиты и поддержки населения, органы почтовой связи, контролерам, банкам, осуществляющим прием платежей, расчетным центрам, ресурсоснабжающим организациям, органам и должностным лицам, которым в соответствии с законодательством Региональный оператор обязан предоставить  документы и (или) сведения, содержащие мои персональные данные, для достижения указанных выше целей, а также во исполнение требований Федерального закона от 21.07.2014 № 209-ФЗ «О государственной информационной системе жилищно-коммунального хозяйства», приказа Минсвязи РФ № 74 и Минстроя РФ № 114/пр от 29.02.2016 г. «Об утверждении состава, сроков и периодичности размещения информации поставщиками информации в государственной информационной системе жилищно-коммунального хозяйства», Региональный оператор вправе в необходимом объеме раскрывать мои персональные данные в системе «ГИС ЖКХ», а также указанным третьим лицам, их агентам и представителям, предоставлять им соответствующие документы. Также подтверждаю, что настоящее согласие считается данным мною указанным выше третьим лицам, с учетом соответствующих изменений, и такие третьи лица имеют право на обработку моих персональных данных на основании настоящего согласия.

Я согласен с тем, что уведомление об уничтожении персональных данных будет вручаться мне (моему представителю) по месту нахождения Регионального оператора.

Потребитель:                                                                            

____________________/______________________/

           Подпись
                  ФИО полностью

