Руководителю

________________________________

________________________________

адрес:___________________________

от:______________________________
(Ф.И.О)
ЗАЯВЛЕНИЕ

В связи с направлением в адрес _____________________________________заявления с жалобой на действия ООО «Росгосстрах» при осуществлении обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств, выразившиеся в _______________________________________,я____________________________________________________________________(Ф.И.О.)_________________________________________________________(место прописки)паспорт:серия_____________________   №___________выдан______________(кем и когда выдан)___________________________________________________________________) выражаю свое согласие на обработку антимонопольным органом моих персональных данных, указанных в документах, при полном и всестороннем рассмотрении жалобы.

Срок, в течение которого действует настоящее согласие — 2 года.

Данное согласие может быть отозвано в письменной форме в любое время.

___________________        _____________________

Ф.И.О.                               (подпись, дата)

