Ассоциация
«Национальная организация арбитражных управляющих»
От __________________________________________

_____________________________________________

Паспорт______________________________________
Серия, номер

Выдан _______________________________________
_____________________________________________
_____________________________________________

Адрес: _______________________________________
                                                                           Индекс, место прописки

_____________________________________________

_____________________________________________

Телефон:

_____________________________________________

СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ И ПУБЛИКАЦИЮ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

Я, ____________________________________________________, настоящим выражаю  

                                                        Фамилия, Имя, Отчество
согласие на обработку и публикацию моих персональных данных.
«____»__________________ _____ г.   __________________      _________________________

                      дата                                                 подпись


          Фамилия, Имя, Отчество
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