____________________________________________________________
/vārds, uzvārds/
____________________________________________________________
/ personas kods/
____________________________________________________________
/deklarētā dzīvesvietas adrese/
________________________________________________________________________
/faktiskā dzīvesvietas adrese/
IESNIEGUMS
Jēkabpils novadā
[bookmark: _Hlk56416204]______________________
                (datums)                                         JĒKABPILS NOVADA SOCIĀLAJAM DIENESTAM

Lūdzu piešķirt pabalstu, uzsākot mācību gadu. Pabalstu lūdzu pārskaitīt uz manu kontu ____________________________________. 

[bookmark: _Hlk56149200][bookmark: _Hlk56149623]1) izglītojamais  _____________________________________________   _________________    
                                                 (Vārds, uzvārds, personas kods)                                  (klase)
   izglītības iestāde ______________________________________________________________

2) izglītojamais  ____________________________________________         ________________
                                        	 (Vārds, uzvārds, personas kods)                                  (klase)
   izglītības iestāde ______________________________________________________________   

3) izglītojamais  ____________________________________________           _______________
                                                 (Vārds, uzvārds, personas kods)                                    (klase)
   izglītības iestāde ______________________________________________________________   

4) izglītojamais  ____________________________________________         _______________
                                        	 (Vārds, uzvārds, personas kods)                                     (klase)
   izglītības iestāde ______________________________________________________________
									______________  
	       	          (paraksts)   
Ar   šo   es,     ____________________________________________       apliecinu, ka   piekrītu   savu   personas   datu                                                                   
                                                     (Vārds, uzvārds)	
tālruņa nr:_______________________                        E-pasta adrese: __________________________________
apstrādei informācijas nosūtīšanai un saziņai saskaņā ar man sniegto un Jēkabpils pilsētas pašvaldības privātuma politikā iekļauto (www.jekabpils.lv sadaļa Privātuma politika) informāciju. Esmu iepazinies ar Jēkabpils pilsētas pašvaldības privātuma politikā iekļauto informāciju.
                                                                                         ______________    (paraksts)   

Iesniegto personas datu pārzinis ir Jēkabpils novada pašvaldība, apstrādātājs – Jēkabpils novada Sociālais dienests. Datu apstrādes mērķis – materiālais atbalsts, pamatojums – Jēkabpils novada domes 25.11.2021. saistošo noteikumu Nr.25 “Saistošie noteikumi par materiālo atbalstu Jēkabpils novadā” 5.punkts.
Datu subjektam ir tiesības piekļūt saviem datiem, iesniegt pieprasījumu, izdarīt tajos labojumus saskaņā ar Latvijas Republikā piemērojamo normatīvo aktu prasībām, kas regulē personas datu aizsardzību. Pārzinis iegūtos personas datus izmantos tikai tam paredzētajam mērķim, tie  var tikt nodoti valsts pārvaldes iestādēm, to normatīvajos aktos noteikto pienākumu veikšanai. 
Sūdzības par datu apstrādes pārkāpumiem jāiesniedz Datu valsts inspekcijai, Blaumaņa ielā 11/13 – 11, Rīga, LV-1011, e-pasta adrese: info@dvi.gov.lv
