
№ заявления_______
_________________________________
  /Ф.И.О. родителя (законного представителя)/
_________________________________
               /контактный телефон заявителя/

З А Я В Л Е Н И Е
Об оказании муниципальной услуги по организации отдыха детей и молодежи

Прошу  предоставить моему ребенку__________________________________
__________________________________________________________________
                                                       /Ф.И.О. ребенка, дата рождения/
на период  осенних школьных каникул место в лагере с дневным пребыванием детей с 30.10.2023г. по 03.11.2023г.
Сведения о потребителе (получателе) муниципальной услуги
Св-во о рождении или паспорт (номер, дата выдачи)____________________
_________________________________________________________________
Адрес____________________________________________________________
Класс__________      ОО_______________________________________________
Сведения  о  заявителе
ФИО (полностью) _________________________________________________
_________________________________________________________________
Место работы:____________________________________________________
Должность:_______________________________________________________
Телефон: домашний___________________ служебный__________________
сотовый__________________________________________________________
К заявлению прилагаю следующие документы:
1.Копия документа, удостоверяющего личность заявителя
2.Копия документа удостоверяющего личность ребенка (св-во о рождении или паспорт)
3.медицинскую справку по форме 079-у

        Уведомление об оказании муниципальной услуги (об отказе в оказании муниципальной услуги) прошу ____________________________________________
                                                        (вручить лично/ отправить по почте с уведомление о вручении)           
Согласен (согласна) на обработку персональных данных и персональных данных ребенка в порядке, установленном статьями 6,9 ФЗ от 27.07.2006 №152-ФЗ « О персональных данных» 
«___»___________ 2023г.                              Подпись:_____________
        В случае отказа от муниципальной услуги обязуюсь своевременно уведомить Учреждение_____________(подпись)  ________________________(расшифровка)
        Обязуюсь предоставить медицинскую справку по форме №079/у с отметкой о санитарно-эпидемиологическом заключении (в случае если потребитель (получатель) услуги не является обучающимся Учреждения, в которую обращается заявитель)____________(подпись) _______________(расшифровка)
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