Приложение N 1
к Положению

о порядке проведения конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа

В комиссию конкурса на присуждение именных

премий главы городского округа Тольятти

для лиц с ограниченными возможностями здоровья

и добровольцев из числа жителей городского округа

от <**> ________________________________________,

(фамилия, имя, отчество полностью)

проживающего (ей) по адресу: __________________________________________
N контактного телефона: _____________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять мои документы на рассмотрение и включить меня в список участников конкурса  на  присуждение именных премий главы городского округа Тольятти  для  лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа в номинации:

___________________________________________________________________

К заявлению прилагаю:

- анкету;

 <*> - заявление о согласии на обработку персональных данных;

 - ходатайство;

 <**> - копию паспорта;

- копию справки бюро МСЭ об установлении группы инвалидности;

- копии документов, об участии в конкурсах:
________________________________

(подпись)

"_____" _______________ 20____ г.

--------------------------------

<*> - при участии в конкурсе лиц, не достигших 18-летнего возраста, представляется заявление законного представителя участника конкурса о согласии на обработку персональных данных несовершеннолетнего;

<**> - участниками конкурса, не достигшими 14-летнего возраста, представляется свидетельство о рождении, копия паспорта законного представителя ребенка, при необходимости - документ, подтверждающий права законного представителя (решение суда или органа опеки и попечительства);

- участниками конкурса в возрасте от 14 до 18 лет представляется копия паспорта, копия паспорта законного представителя, при необходимости документ, подтверждающий права законного представителя (решение суда или органа опеки и попечительства);

<***> - при участии коллектива в номинации "За социальную активность и милосердие" указываются название коллектива и данные лидера, представляющего коллектив.

Приложение N 2
к Положению

о порядке проведения конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа

Анкета участника конкурса на присуждение

именных премий главы городского округа Тольятти для лиц

с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев

из числа жителей городского округа (до 18 лет)

1. Ф.И.О. (полностью) __________________________________________________________

2. Дата рождения ______________________________________________________________

3. Адрес проживания ___________________________________________________________
4. Номер контактного телефона __________________________________________________
5. Степень ограничения способности к трудовой деятельности или группа инвалидности _____________________________________________________________________________

6. Образование ________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
7. Место учебы ________________________________________________________________
8. Наименование  номинации,  в  которой  участвует  соискатель (нужное подчеркнуть):

«Декоративно-прикладное творчество»;

«Литература и искусство»;

«Изобразительное искусство»;

«Спорт высших достижений»;

«Массовый спорт».

9. Ходатайство (указать  наименование  организации, которая выдвигает соискателя на участие в конкурсе) ____________________________________________________________

10. Достижения и награды (за последние 3 года) ____________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

(подпись)

"______" ____________ 20____ г.

Приложение N 3
к Положению

о порядке проведения конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа

Анкета участника конкурса на присуждение

именных премий главы городского округа Тольятти для лиц

с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев

из числа жителей городского округа (старше 18 лет)

1. Ф.И.О. (полностью) _________________________________________________________

2. Дата рождения: _____________________________________________________________

3. Адрес проживания:___________________________________________________________
4. Номер контактного телефона __________________________________________________

5.  Степень  ограничения способности к трудовой деятельности или группа инвалидности _____________________________________________________________________________

6. Образование:________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

7. Место работы или учебы:  ____________________________________________________

8. Наименование номинации, в которой участвует соискатель (нужное подчеркнуть):

«Образование и наука»;

«Литература»;

«Изобразительное искусство и народное творчество»;

«Спорт высших достижений»;

«Массовый спорт»;

«Искусство».

9. Ходатайство  (указать  наименование  организации, которая выдвигает соискателя на участие в конкурсе) ____________________________________________________________

10. Достижения и награды (за последние 5 лет)_____________________________________
_____________________________________________________________________________
______________________________

                 (подпись)
"______" ____________ 20____ г.

Приложение N 4
к Положению

о порядке проведения конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа

Анкета участника конкурса на присуждение

именных премий главы городского округа Тольятти

для лиц с ограниченными возможностями здоровья

и добровольцев из числа жителей городского округа

(участника добровольческого движения,

коллектива добровольцев)

1. Ф.И.О. (полностью) <*> ______________________________________________________

2. Дата рождения ______________________________________________________________

3. Адрес проживания ___________________________________________________________

4. Номер контактного телефона __________________________________________________

5. Образование ________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

6. Место работы или учебы<**>  _________________________________________________
7. В номинации "За социальную активность и милосердие" участвует соискатель (нужное подчеркнуть):

- физические лица;

- коллектив;

 - медицинский работник со стажем работы в медицинском учреждении менее 3-х лет.
8. Ходатайство (указать наименование  организации, которая выдвигает

соискателя на участие в конкурсе) ________________________________________________

9. Достижения и награды (за последние 5 лет) ______________________________________

___________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

(подпись)

"______" ___________ 20____ г.

--------------------------------

<*> - при участии коллектива указываются название коллектива и данные лидера, представляющего коллектив;

<**> - при заполнении медицинским работником со стажем работы в медицинском учреждении менее 3-х лет указывается стаж работы в полных годах и месяцах на дату приема пакета документов.

Приложение N 5
к Положению

о порядке проведения конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа

Согласие на обработку персональных данных

участника конкурса на присуждение именных премий главы

городского округа Тольятти для лиц с ограниченными

возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей

городского округа (в соответствии с требованиями

Федерального закона N 152-ФЗ от 27.07.2006

"О персональных данных")

Я, ___________________________________________________________________,

                            (Ф.И.О. полностью)
даю  согласие  на  обработку  моих  персональных  данных,   включая  сбор, систематизацию,  накопление,  хранение,  уточнение (обновление, изменение), использование с целью формирования  банка  данных  лауреатов  и  участников конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев  из числа жителей городского округа.

"___" ____________ 20____ г.                     ______________________

                                                  (подпись заявителя)

Хранение персональных данных может реализовываться оператором как на материальных   носителях, так и путем включения данных сведений в информационные системы персональных данных. При обработке подобной информации оператор обязуется  принимать необходимые организационные  и технические меры, в частности использовать шифровальные (криптографические) средства, для защиты персональных данных  от неправомерного  или случайного доступа к ним.

	Операторы персональных данных
	

	Администрация городского округа Тольятти
	Адрес: 445020, г. Тольятти,

ул. Белорусская, 33, т. 54-33-70

	Муниципальное автономное учреждение городского округа Тольятти "Многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг"
	Адрес: 445010, г. Тольятти,

ул. Советская, 51А, т. 52-50-50

	Муниципальное казенное учреждение "Центр поддержки общественных инициатив"
	Адрес: 445020, г. Тольятти, ул. Белорусская, 33, т. 31-50-81


Приложение N 6
к Положению

о порядке проведения конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа

Согласие законного представителя участника конкурса

на присуждение именных премий главы городского округа

Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья

и добровольцев из числа жителей городского округа,

не достигшего 18-летнего возраста, на обработку персональных

данных несовершеннолетнего (в соответствии с требованиями

Федерального закона N 152-ФЗ от 27.07.2006

"О персональных данных")

Я, ____________________________________________________________________, являясь

(Ф.И.О. полностью)

законным представителем __________________________________________________,

(Ф.И.О. несовершеннолетнего полностью)

не  достигшего  18-летнего  возраста,   даю  согласие   на  обработку   его персональных  данных,  включая  сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование с целью формирования банка данных  лауреатов и участников конкурса на присуждение именных премий главы городского округа Тольятти для лиц с ограниченными возможностями здоровья и добровольцев из числа жителей городского округа.

"____" ____________ 20____ г.                      ______________________

                                                    (подпись заявителя)

Хранение персональных данных может реализовываться оператором как на материальных   носителях, так и путем включения данных сведений в информационные системы   персональных данных. При обработке подобной информации оператор  обязуется  принимать необходимые  организационные и технические меры, в частности использовать шифровальные (криптографические) средства, для  защиты  персональных данных от неправомерного или случайного доступа к ним.

	Операторы персональных данных
	

	Администрация городского округа Тольятти
	Адрес: 445020, г. Тольятти,

ул. Белорусская, 33, т. 54-33-70

	Муниципальное автономное учреждение городского округа Тольятти "Многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг"
	Адрес: 445010, г. Тольятти,

ул. Советская, 51А, т. 52-50-50

	Муниципальное казенное учреждение "Центр поддержки общественных инициатив"
	Адрес: 445020, г. Тольятти, ул. Белорусская, 33, т. 31-50-81


