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ПРИЛОЖЕНИЕ № 4
к административному регламенту управления по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Ейский район по предоставлению            муниципальной услуги «Выдача разрешения на выезд из Российской Федерации для отдыха и (или) оздоровления несовершеннолетних граждан Российской Федерации, оставшихся  без попечения родителей и находящихся в организации для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей»

	
	Начальнику управления по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования  Ейский район
______________________________________,                                     (Ф.И.О. заявителя)

проживающего(ей) по адресу:___________________

_____________________________________________

Паспорт: _____________________________________

_____________________________________________

Телефон:_____________________________________


Заявление

разрешения на выезд из Российской Федерации для отдыха и (или) оздоровления несовершеннолетних граждан Российской Федерации, оставшихся без попечения родителей и находящихся в организации для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей

Прошу Вас дать мне согласие разрешить несовершеннолетнему(ей)___________________________________________,

                                   (Ф.И.О. ребенка старше 14 лет)

 _________________ года рождения, осуществить выезд из Российской Федерации в ____________________________________________________

(наименование государства)
для отдыха и (или) оздоровленияв ___________________________________

__________________________________________________________________

(наименование и адрес организации с которой заключён договор)

на  основании договора от ______________ № _______________________

на период с ________________ 20__ г. по ______________20__ г.

в сопровождении гражданина _____________________________________

(Ф.И.О., паспортные данные сопровождающего)

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Обязуюсь в срок до _____________ предоставить документы, подтверждающие возвращение несовершеннолетнего ________________

_____________________________ в Российскую Федерацию.

(Ф.И.О. несовершеннолетнего)

 «____»_____________20 __г.          _________________(__________________)

Начальник управления 

по вопросам семьи и детства 

администрации муниципального 

образования Ейский район

  


           А.Н. Подлипенцева

