
Форма 1

(младше 14 лет)

В муниципальный штаб Пензенской области

Всероссийского детско-юношеского

военно-патриотического 

общественного движения «ЮНАРМИЯ»

от Ф.И.О.____________________________.

законного представителя ребенка:

_____________________________________

Место жительства _____________________

_____________________________________

Телефон______________________________
E-mail________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

о вступлении в муниципальное отделение Пензенской области 

Всероссийского детско-юношеского военно-патриотического 

Общественного движения «ЮНАРМИЯ»
Я, _______________________________________________________ , являясь 

                     (Ф.И.О) родителя (законный представитель) ребенка
родителем (законным представителем)

(Ф.И.О.)_________________________________________ , _____________ г.р.








     (дата рождения)
адрес фактического проживания____________________________________________
образовательное учреждение:_____________________ класс: ______________________, 
прошу зачислить моего (ю) сына (дочь) в качестве участника Всероссийского детско-юношеского военно-патриотического общественного движения «ЮНАРМИЯ» в региональное отделение Пензенской области с последующей постановкой на учет и внесение в реестр юнармейцев.


С Уставом Движения ознакомлен (а). Обязуюсь выполнять решения руководящих органов ВВПОД «ЮНАРМИЯ». О целях, структуре, форме и методах работы Движения в полном объёме проинформирован (а) и поддерживаю.


(действия (операции) с персональными данными) моих персональных данных, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение моих персональных данных.


Я, в соответствии со ст.9 Федерального закона от 27.07.2006г. №152- ФЗ «О защите персональных данных», даю согласие на обработку (действия (операции),предусмотренные п.3 ст.3 федерального закона №152-ФЗ) моих персональных данных и персональных данных несовершеннолетнего ______________________________________  ВВПОД «ЮНАРМИЯ», в связи с вступлением в состав участников ВВПОД «ЮНАРМИЯ».


Согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение неопределенного срока. Согласие может быть отозвано мною в любое время на основании моего письменного заявления.
«____» ______________20__г                 ____________/____________________

