Уважаемые родители!


В рамках летней оздоровительной кампании 2023 года управлением образования администрации Новокузнецкого муниципального округа будет организован отдых детей в загородных оздоровительных лагерях. 

Путевка в загородный оздоровительный лагерь предоставляется однократно в текущем году для ребенка в возрасте от 6 и до достижения им 18 лет.

Предоставление путевок осуществляется в соответствии с очередностью в зависимости от даты подачи заявления и наличия путевок.

Документы принимаются в МБОУ «Безруковская основная общеобразовательная школа» социальным педагом Шатобаловой В. Н. с понедельника по пятницу с 8.30 до 15.30. 

Родителям/законным представителям при подаче заявления необходимо иметь следующие документы:

1. Заявление о предоставлении путевки;

2. Согласие на обработку персональных данных;

3. Копия паспорта или иного документа, удостоверяющего личность и место жительства заявителя (с предъявлением оригинала);

4. Копия св-ва о рождении/паспорта ребенка (с предъявлением оригинала);

5. Справка о льготе;

6. Копия СНИЛС ребенка;

7. Копия СНИЛС заявителя (в случае если у ребенка нет СНИЛС).

Приложение: бланк заявления о предоставлении путевки.

Приложение  № 1

к административному регламенту

 предоставления муниципальной услуги

 «Организация отдыха, оздоровления и занятости детей»


Заявление о предоставлении путевки

Прошу предоставить путевку в ________________________________________________

_________________________________________________________________________
(категория организации отдыха и оздоровления детей)

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

(наименование организации отдыха и оздоровления детей)

на ________________________ сезон для _______________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество (при наличии), год рождения ребенка)

проживающего по адресу__________________________________________________________

_______________________________________________________________________________,

(адрес места проживания)

являющегося обучающимся _________ класса ________________________________________

________________________________________________________________________________

(наименование общеобразовательной организации)

Страховой номер индивидуального лицевого счета: ______________________________

Льгота:_____________________________________________________________________

Внесение оплаты в размере _____ (20% или 70%) от стоимости путевки гарантирую.

Приложения:

1.______________________________________________________________________________

2.______________________________________________________________________________

3.______________________________________________________________________________

4.______________________________________________________________________________

5.______________________________________________________________________________

Уведомлен(а), что предоставление муниципальной услуги за счет средств бюджета осуществляется 1 раз в год. 

Достоверность представленных сведений подтверждаю.

Лицо,  предоставившее  заведомо  ложные сведения или поддельные документы, несет  ответственность  в  соответствии  с   Уголовным  кодексом  Российской Федерации.

Способ получения результата предоставления муниципальной услуги (нужное отметить (V):

(  ) - прошу выдать на руки; 

(  ) - направить почтой по адресу: 

(  ) - через МФЦ;

(  ) - через ЕПГУ, РПГУ.

Дата:__________________

_________________________________________________/________________

                (фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии)          (подпись

Управление образования администрации Новокузнецкого муниципального округа____________


Казакевич С.Д_______


 (фамилия, инициалы руководителя)


от_________________________________________________________________________________________________________________________________________,


(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) заявителя - родителя (законного представителя) несовершеннолетнего)


адрес места жительства:__________________________


______________________________________________________________________________________________


Паспортные данные: серия________ номер__________


выдан__________________________________________


дата выдачи ____________________________________


телефон________________________________________


адрес электронной почты (при наличии):___________


_______________________________________________

















