Виконавчий комітет Лубенської міської ради Лубенського району

37500, вул. Я. Мудрого,33
м. Лубни, Полтавської обл.
______________________________________________________________________ 
(прізвище, ім’я, по батькові заявника)
______________________________________________________________________ (адреса заявника)
___________________________________ (телефон)
___________________________________
(електронна пошта)

З А Я В А

Я, ____________________________________________________________, 
(прізвище, ім’я, по батькові)
проживаю в _________________________________________________________,
(місце фактичного проживання)
працюю на посаді _____________________________________________________
(місце роботи - за наявності)
освіта ______________________________________________________________.

[bookmark: _GoBack]Прошу включити мене до складу робочої групи з розробки Комплексного плану просторового розвитку території Лубенської міської територіальної громади Лубенського району Полтавської області.

Відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» 01.06.2010 № 2297- VI надаю Лубенській міській раді згоду на обробку та оприлюднення моїх особистих даних.
Додаток: копія документа, що посвідчує особу.

______________							_______________
              (дата)                                                                                                                         (підпис)
