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Приложение № 1

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории Кушвинского городского округа

ПЕРЕЧЕНЬ 

 муниципальных учреждений, предоставляющих муниципальную услугу

«Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и 

загородных лагерях» на территории Кушвинского городского округа

	№

п/п
	Наименование учреждения
	Место нахождения
	Телефоны
	Режим работы 
	Адрес

эл. почты

	1.
	Муниципальное образовательное учреждение дополнительного образования детей Дом детского творчества
	624300

г. Кушва, 

ул. Первомайская, 
дом 41
	(34344) 

2-56-93;
(34344) 

2-42-89
	Вторник-пятница: с 9.00 до 17.00 часов, обеденный перерыв: с 13.00 до 14.00 часов
	kushva-ddt@mail.ru 



	2.
	Муниципальное образовательное учреждение дополнительного образования детей  «Центр внешкольной  работы «Факел»
	624315

п. Баранчинский, 

ул. Революции, 

дом 21
	(34344) 

5-21-94
	Вторник-пятница: с 9.00 до 17.00 часов, обеденный перерыв: с 13.00 до 14.00 часов
	fakel_cvr@mail.ru



Приложение № 2

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории Кушвинского городского округа

	
	В  ___________________________________________
(наименование учреждения)

______________________________________________
(фамилия, имя, отчество родителя

(законного представителя) ребенка)

проживающего ________________________________
(адрес места жительства, телефон)

___________________________________________________
(место работы, должность)

___________________________________________________
(паспортные данные: серия, номер, кем, когда выдан)

	Заявление 

Прошу предоставить путевку для моего ребенка  ___________________________________________

____________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя ребенка; полная дата рождения)

в организацию отдыха и оздоровления   ________________________________________________________ на период  __________________________________________________________________________________.

(указать месяц календарного года)

1. Являюсь получателем ежемесячного пособия на ребенка: да/нет (нужное подчеркнуть)_________________________________________________________________________________
(наименование управления социальной защиты населения, которым назначено пособие)

2. Являюсь получателем денежных средств на содержание ребенка, находящегося под опекой или попечительством: да/ нет (нужное подчеркнуть) ____________________________________________________________________________________________

(наименование управления социальной защиты населения, которым назначено пособие)

3. Являюсь получателем ежемесячного пособия на проезд учащимся из многодетных семей: да/нет  (нужное подчеркнуть) ________________________________________________________________________
(наименование управления социальной защиты населения, которым назначено пособие)

4. Являюсь получателем пенсии по случаю потери кормильца: да/ нет  (нужное подчеркнуть) ____________________________________________________________________________________________

(наименование отделения Пенсионного Фонда Российской Федерации по Свердловской области, которым назначена пенсия)

5. Являюсь получателем пособия по безработице: да/нет (нужное подчеркнуть) 

____________________________________________________________________________________________
(наименование центра занятости по Свердловской области, которым назначено пособие)

Я,___________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)

даю согласие на использование и обработку моих персональных данных по технологиям обработки документов, существующим в органах социальной защиты населения, с целью оказания мер социальной поддержки по отдыху и оздоровлению в следующем объеме: 1) фамилия, имя, отчество; 2) дата рождения; 3) адрес места жительства; 4) информация о назначенных и выплаченных суммах пособий (компенсаций); 5)серия, номер и дата выдачи паспорта; 6) место работы, должность.

Срок действия моего согласия считать с момента подписания данного заявления, на срок: бессрочно. Отзыв настоящего согласия в случаях, предусмотренных Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных», осуществляется на основании моего заявления, поданного в органы социальной защиты населения.

К заявлению прилагаются документы:

1._________________________________________________________________________________________
2. ________________________________________________________________________________________

3________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Дата ________________
	Подпись ___________________


Приложение № 3

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории Кушвинского городского округа

БЛОК-СХЕМА
предоставления муниципальной услуги 

«Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории Кушвинского городского округа


Приложение № 4

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории 

Кушвинского городского округа

ЖУРНАЛ

регистрации заявлений о постановке на учет для предоставления путевок

в организации отдыха и оздоровления 

	№
п/п
	Дата
подачи
заявле​
ния
	Фамилия; имя, отчество родителя (законного представи​теля) ребенка
	Адрес места жительства родителя (законного представите​ля) ребёнка
	Фамилия,
имя,
отчество
ребенка,
возраст,
категория
ребенка
	Дата
рождения
ребенка
	Категория
трудной
жизненной
ситуации
ребенка
	Дата постановки на учет
	Отметка об отказе в постановке на учет с указанием причины отказа
	Место расположе​ния организации отдыха и
оздоровле​ния детей (на территории Свердлов​ской области, за пределами Свердлов​ской области)
	Тип
оздоро
вите
льного
учреж​
дения
	При
ме
чание

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Приложение № 5

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории 
Кушвинского городского округа

РАСПИСКА-УВЕДОМЛЕНИЕ О ПРИЕМЕ ДОКУМЕНТОВ
Настоящая расписка-уведомление подтверждает, что гражданином

_________________________________________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О.)

проживающим по адресу: __________________________________________________________________________________________________
представлены следующие документы для предоставления меры социальной поддержки в виде предоставления путевки в  организацию отдыха и оздоровления:
1) заявление о предоставлении путевки;

2) копии всех заполненных страниц паспорта получателя;

3) копия свидетельства о рождении (паспорта) ребенка;

4) ______________________________________________________________________________________________________________________

5) ______________________________________________________________________________________________________________________
6) ______________________________________________________________________________________________________________________
Документы приняты "____" _____________ 20___ г.  

_____________________________________________________________ (должность, ф.и.о.)
подпись лица, принявшего документы
Приложение № 6

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории 
Кушвинского городского округа

ЖУРНАЛ

учета выдачи путевок в организации отдыха и оздоровления

	№
п/п
	Наименование организации отдыха и оздоровления детей
	№ путевки
	Срок
заезда
по
путевке
(число,
месяц)
	Стоимость путевки (в тыс. рублей)
	Дата
выдачи
путевки
	Путевка
выдана
на
ребенка
(фамилия,
имя,
отчество)
	Дата
рождения
ребенка,
возраст
	Категория
трудной
жизненной
ситуации
ребенка
	Кому
выдана
путевка
(фамилия,
имя,
отчество
родителя
(законного
представи​
теля)
ребенка)
	Подпись
получателя
путевки
	Приме​
чание

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Приложение № 7

к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление путевок детям в организации отдыха в дневных и загородных лагерях» на территории 
Кушвинского городского округа

ЖУРНАЛ

учета оздоровленных детей в организациях отдыха и оздоровления

	№
п/п
	Фамилия, имя, отчество родителя (законного представителя) ребенка
	Адрес
прожива
ния
родителя
(законного
представи
теля)
ребёнка
	Дата поста​новки на учет
	Фамилия, имя, отчество ребенка
	Дата
рождения
ребенка
	Категория
ребенка
	Организация отдыха и оздоровления детей, в которую планируется предоставление путевки
	Отметка о выдаче путевки
	Примечание

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Информирование и консультирование заявителей по вопросам предоставления муниципальной услуги





Прием и регистрация заявления и документов, необходимых для предоставления муниципальной услуги








Формирование и направление в органы и организации межведомственных запросов о предоставлении документов и сведений, необходимых для предоставления муниципальной услуги





Рассмотрение документов и проверка содержащихся в них сведений





Наличие оснований для отказа в выдаче путевки





Отсутствие оснований для отказа в предоставлении муниципальной услуги





Выдача (направление) заявителю уведомления об отказе в выдаче путевки





Выдача путевок в загородные оздоровительные лагеря круглогодичного действия, санатории и санаторно-оздоровительные лагеря круглогодичного действия, лагеря дневного пребывания








