
                                                                               В АО «БАНК ОРЕНБУРГ» (далее – Банк)

                                                                               от ________________________________________

                                                                               (Ф.И.О. указать полностью)

                                                                              __________________________________________

                                                                               проживающего(-ей) по адресу:

                                                                              __________________________________________

                                                                              __________________________________________

                                                                            документ: __________ __________  ___________


                                                                                                         (серия)                (номер)

                                                                              выдан: ____________________________________

                                                                             __________________________________________

                                                                         дата выдачи: «____» ________________ ______г.

                                                                           Контактный телефон:_______________________

заявление.

         Прошу осуществить возврат комиссии* за оплаченную(-ые) коммунальную(-ые) услугу(-и), согласно документу(-ам) об оплате:
1) Номер(-а) документа(-ов) об оплате (при наличии)_________________________________________
2) Дата(-ы) операции(-ий)_______________________________________________________________
3) Сумма(-ы) удержанной комиссии (цифрами): ___________________________________________
Если значений в п. п. 1-3) несколько, вписать их в одинаковой последовательности через запятую.
Способ возврата: 

-  безналично на счет, открытый в Банке №___________________________________;

- в наличной форме.  
Я отношусь к категории** физического лица, нуждающегося в социальной поддержке (выберете нужное из указанного ниже списка):
(  Лица старше 18 лет, входящие в состав многодетной семьи, получившей такой статус в соответствии с законодательством субъектов Российской Федерации.

(  Лица, получающие пенсию в соответствии с законодательством Российской Федерации.

(  Инвалиды, признанные таковыми в соответствии с законодательством Российской Федерации.

(  Ветераны боевых действий, признанные таковыми в соответствии с законодательством Российской Федерации.

(  Члены семей погибших (умерших) инвалидов войны, участников Великой Отечественной войны и ветеранов боевых действий, признанные таковыми в соответствии с законодательством Российской Федерации

на основании документа (укажите наименование предъявленного документа): ______________________
 _________________________________________________________________________________________

______________     ___________________________________
   «___»___________ 20__ г.

            подпись                                                  Ф.И.О.

__________________________________________________________________________________________
* Возврат комиссии производится на основании Федерального закона от 19.12.2023 №602-ФЗ «О внесении изменений в статью 155 Жилищного кодекса Российской Федерации и отдельные законодательные акты Российской Федерации».    

** Согласно перечню, утвержденному распоряжением Правительства РФ от 27 апреля 2024г. № 1059-р.
 Согласие на обработку персональных данных

(оформляется при обращении в Банк с целью возврата комиссии)

Настоящим я, ____________________________________________________________________________,

(Ф.И.О. полностью)

данные документа, удостоверяющего личность, _________________________________________________ __________________________________________________________________________________________
_____________________________________________(серия, номер, кем выдан, дата выдачи, код подразделения)

проживающий(ая) по адресу _________________________________________________________________,

номер телефона__________________________________________________________________________

(при наличии: мобильный в федеральном формате, при отсутствии мобильного – стационарный с кодом населенного пункта)

в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие АО «БАНК ОРЕНБУРГ» (адрес: 460024, Оренбургская область, г. Оренбург, ул. Маршала Г. К. Жукова, зд. 25, далее по тексту - Банк) на обработку моих персональных данных. 

Под персональными данными я понимаю следующую информацию, относящуюся ко мне как к субъекту(ам) персональных данных: ФИО, дата и место рождения, реквизиты документа, удостоверяющего личность, адрес, телефон, e-mail.

Я уведомлен(а), что:

1. целью обработки персональных данных является оформление Банком операций по возврату ранее уплаченной мной комиссии за услуги Банка и не используется в иных целях; 

2. под обработкой Банком персональных данных понимается действие (операция) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации или без использования таких средств с персональными данными: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение;
3. настоящее согласие вступает в силу со дня его подписания и действует до достижения вышеуказанной цели;  

4. согласие на обработку персональных данных, полученное для достижения вышеуказанной цели, может быть отозвано мной по моему обращению (в любой форме, позволяющей подтвердить факт получения Банком отзыва), если иное не установлено законодательством РФ.
______________     ___________________________________
   «___»___________ 20__ г.

      подпись                                                  Ф.И.О.




� При предоставлении персональных данных представителем субъекта персональных данных, указываются ФИО, адрес проживания, данные документа, удостоверяющего личность представителя, и реквизиты доверенности/иного документа, подтверждающего полномочия представителя.


� При предоставлении персональных данных представителем субъекта персональных данных, указываются ФИО, адрес проживания, данные документа, удостоверяющего личность представителя, и реквизиты доверенности/иного документа, подтверждающего полномочия представителя.
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