
Приложение 1  

к Положению о порядке и условиях мер  

социальной поддержки гражданам,  

заключившим с администрацией Марксовского  

муниципального района договор о целевом  

обучении по образовательной программе 

 

В администрацию Марксовского муниципального 

района Саратовской области 

________________________________________ 

       (фамилия, имя, отчество гражданина) 

________________________________________               

(паспорт, серия, номер, дата выдачи) 

                                                                     

________________________________________               

                                       

________________________________________    прожи

вающего по адресу: 

тел: ____________________________________ 

 

 

                               

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о назначении ежемесячного денежного стимулирования студенту среднего 

профессионального или высшего образования, заключившему договор о целевом 

обучении  

 

Прошу назначить мне ежемесячное денежное стимулирование как студенту, 

обучающемуся в __________________________________________________ 

____________________________________________________________________________

______________________________________________________ 

(наименование образовательной организации) 

Специальность (направление подготовки)_____________________________ 

на  условиях  договора  о целевом обучении №_______ от _______________           

Денежное стимулирование  прошу перечислять по следующим реквизитам: 

Получатель ______________________________________________________ 

Банк получателя __________________________________________________ 

Счет получателя __________________________________________________ 

БИК ____________________________________________________________ 

Кр./с. ___________________________________________________________ 

ИНН ___________________________________________________________ 

К заявлению приложены следующие документы: 

1) копия заключенного  договора о целевом обучении; 

2) копия паспорта гражданина РФ; 

3) копия ИНН, СНИЛС; 

4) документ, подтверждающий факт зачисления в организацию, осуществляющую 

образовательную деятельность (зачетная книжка, студенческое удостоверение, выписка из 

приказа о зачислении); 

5) справка об отсутствии академической задолженности (по итогам сессии);  

6) реквизиты банковского счета студента;  

7) согласие на обработку персональных данных.  

 



Дата ____________ Подпись ____________/_______________/ 

                                                                                   (Ф.И.О.) 

 

 

Приложение 2  

к Положению о порядке и условиях мер  

социальной поддержки гражданам,  

заключившим с администрацией Марксовского  

муниципального района договор о целевом  

обучении по образовательной программе 

 

В администрацию Марксовского муниципального 

района Саратовской области 

_______________________________________ 

       (фамилия, имя, отчество гражданина) 

                                                                     

________________________________________ 

        (паспорт, серия, номер, дата выдачи) 

                                                                     

________________________________________ 

                                                      

________________________________________ 

проживающего по адресу: _________________ 

________________________________________  

________________________________________  

тел: ____________________________________ 

                               

Заявление  

о предоставлении компенсации оплаты аренды жилого помещения 

 

Прошу назначить мне ежемесячную компенсацию по оплате аренды жилого помещения. 

Договор аренды жилого помещения №____ от ____________, адрес арендуемого жилья: 

__________________________________________  

____________________________________________________________________________

______________________________________________________ 

Компенсационные выплаты прошу перечислять по следующим реквизитам: 

Получатель ______________________________________________________ 

Банк получателя __________________________________________________ 

Счет получателя __________________________________________________ 

БИК ____________________________________________________________ 

Кр./с. ___________________________________________________________ 

ИНН ____________________________________________________________ 

К заявлению приложены следующие документы: 

1) копия заключенного  договора аренды жилого помещения №____ от ________________ 

на ___л.; 

2) копия паспорта гражданина РФ;  

3) документы по оплате арендной платы за  период с 01 по 30(31) _________________ 202__ 

года на ___ л. 

4) согласие на обработку персональных данных.  

 

Дата _____________ Подпись __________________/____________________ 

                                                                                                    (Ф.И.О.) 



 

 

 

Приложение 3  

к Положению о порядке и условиях мер  

социальной поддержки гражданам,  

заключившим с администрацией Марксовского  

муниципального района договор о целевом  

обучении по образовательной программе 

 

 

Согласие на обработку персональных данных 

 

Я, __________________________________________________________, 
(ФИО) 

паспорт __________________ выдан __________________________________, 
                       (серия, номер)                                                                                 (когда и кем выдан) 

адрес регистрации:_________________________________________________,  

даю свое согласие   на обработку моих персональных данных, относящихся исключительно 

к перечисленным ниже категориям персональных данных: фамилия, имя, отчество; пол; 

дата рождения; гражданство; документы, удостоверяющие личность; номер страхового 

свидетельства государственного пенсионного страхования, адреса фактического 

проживания и регистрации по месту жительства, почтовые и электронное адреса, номера 

телефонов, сведения об образовании.  

Я даю согласие на использование персональных данных исключительно в целях 

обеспечения достоверности данных при предоставлении ежемесячного денежного 

стимулирования и компенсации по аренде жилого помещения , а также на хранение данных 

об этих результатах на электронных носителях. 

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, передачу третьим лицам для осуществления 

действий по обмену информацией, обезличивание, блокирование персональных данных, а 

также осуществление любых иных действий, предусмотренных действующим 

законодательством Российской Федерации. 

Я проинформирован(а), что Администрация Марксовского муниципального района 

гарантирует обработку моих персональных данных в соответствии с действующим 

законодательством Российской Федерации как неавтоматизированным, так и 

автоматизированным способами. 

Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных 

или в течение срока хранения информации. 

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. 

 

 «____» ___________ 202__ г.     

  _______________________ /_________________________/ 

   Подпись заявителя (субъекта)      Расшифровка подписи 

 

Заместитель главы администрации  

Марксовского муниципального района     Б.А.Харченко   



 

 


