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Согласие
на обработку персональных данных
___________________________________
(наименование организации)


Я ______________________________________________________________
(ФИО, дата рождения)

Паспорт: серия _______, номер ______, кем выдан_____________________

________________________________________________________________

дата выдачи «___»_________20___г.

даю согласие на предоставление сведений для назначения страховой пенсии                      в соответствии с федеральным законом от 28.12.2013 № 400-ФЗ «О страховых  пенсиях»________________________________________________________________
( наименование организации)



 
Дата ________________                                   		         Подпись _________________








