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В министерство региональной политики Новосибирской области 
(Законодательное Собрание Новосибирской области, Общественную палату Новосибирской области) 

от ____________________________________
(организационно-правовая форма и наименование некоммерческой организации)


Предложение о кандидате 
в члены Общественной палаты Новосибирской области


В соответствии с частью 2 статьи 8 Закона Новосибирской области от 28 декабря 2016 года № 133-ОЗ «Об Общественной палате Новосибирской области» некоммерческая организация ______________________________________________________________________
(организационно-правовая форма и наименование некоммерческой организации)
выдвигает в качестве кандидата в члены Общественной палаты Новосибирской области _______________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) кандидата в члены
Общественной палаты Новосибирской области)
Сведения о кандидате в члены Общественной палаты Новосибирской области:
1. Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) кандидата в члены Общественной палаты Новосибирской области.
2. Число, месяц, год и место рождения.
3. Адрес места жительства.
Сведения о некоммерческой организации, выдвигающей кандидата в члены Общественной палаты Новосибирской области:
1. Полное наименование некоммерческой организации.
2. Дата и место государственной регистрации некоммерческой организации, наименование регистрирующего органа. 
3. Юридический адрес некоммерческой организации.
4. Фактический адрес некоммерческой организации.
5. Контактный телефон, адрес электронной почты, адрес сайта (при наличии) некоммерческой организации.
6. Фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) руководителя некоммерческой организации.

Некоммерческая организация _______________________________________
                                                                             (организационно-правовая форма и наименование
                                                                             некоммерческой организации)
подтверждает соблюдение требований части 2 статьи 6 Федерального закона от 04.04.2005 № 32-ФЗ «Об Общественной палате Российской Федерации».
Приложения:  __________________
		     __________________
		     __________________

Дата:__________

___________________________________________                            _____________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) руководителя)                                                       (подпись) 
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В министерство региональной политики Новосибирской области 
(Законодательное Собрание Новосибирской области, Общественную палату Новосибирской области)

от ____________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) гражданина)



Заявление 
о согласии войти в состав Общественной палаты Новосибирской области


Я, _______________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) гражданина)
выражаю свое согласие на вхождение в состав Общественной палаты Новосибирской области в случае утверждения меня членом Общественной палаты Новосибирской области.
Подтверждаю соблюдение мной ограничений, связанных со статусом члена Общественной палаты Новосибирской области, установленных федеральным законодательством.
В случае утверждения меня членом Общественной палаты Новосибирской области обязуюсь прекратить (приостановить) деятельность (полномочия), не совместимые со статусом члена Общественной палаты Новосибирской области в соответствии с пунктом 4 части 2 статьи 7 Закона Новосибирской области от 28.12.2016 № 133-ОЗ «Об Общественной палате Новосибирской области».
О себе сообщаю:
1. Сведения об изменении фамилии, имени, отчества гражданина (если изменяли фамилию, имя, или отчество, то указать, когда, где и по каким причинам).
2. Число, месяц, год и место рождения.
3. Гражданство.
4. Адрес регистрации, адрес фактического места жительства.
5. Серия, номер и дата выдачи паспорта или документа, заменяющего паспорт гражданина, наименование и (или) код органа, выдавшего паспорт или документ, заменяющий паспорт гражданина.
6. Контактный телефон, адрес электронной почты (при наличии).

Достоверность сведений, указанных в заявлении, подтверждаю.

Дата:___________

___________                                             ____________________________________
(подпись)							         (расшифровка подписи)
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В министерство региональной политики Новосибирской области 
(Законодательное Собрание Новосибирской области, Общественную палату Новосибирской области)

от ___________________________________,
(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) гражданина)
проживающего по адресу ________________
______________________________________
(адрес места жительства)
контактный телефон ____________________
сведения о документе, удостоверяющем личность ______________________________
                     (номер, сведения о дате выдачи документа
                и выдавшем его органе)


Согласие на обработку персональных данных


Даю согласие на обработку моих персональных данных, относящихся исключительно к перечисленным ниже категориям персональных данных: 
фамилия, имя, отчество, адрес проживания, сведения о документе, удостоверяющем личность, номер телефона, которые будут использованы исключительно в целях формирования Общественной палаты Новосибирской области.
Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление действий в отношении моих персональных данных, которые необходимы для достижения указанных выше целей, включая (без ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, а также обезличивание, блокирование персональных данных и передачу третьим лицам: Законодательному Собранию Новосибирской области, органам государственной власти Новосибирской области, Общественной палате Новосибирской области, осуществление любых иных действий, предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации.
Я проинформирован(а), что _________________________________________
Законодательное Собрание Новосибирской области, органы государственной власти Новосибирской области, 
Общественная палата Новосибирской области

гарантирует обработку моих персональных данных в соответствии с  действующим законодательством Российской Федерации как неавтоматизированным, так и автоматизированным способом.
Данное Согласие действительно с даты заполнения настоящего Согласия в течение срока хранения информации согласно действующему законодательству Российской Федерации.
Данное Согласие может быть отозвано в любой момент по моему письменному заявлению.
Я подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую по собственной воле и в своих интересах.

Дата:____________   	__________				____________________________________
	(подпись)							(расшифровка подписи)




