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Принятие решения о создании детского дома семейного типа
	 

	
	Должность, Ф.И.О., местонахождение, номер служебного телефона работников, осуществляющих прием документов и выдачу административных решений 
в результате осуществления административной процедуры

	
главный специалист отдела юридического, по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома – Сычёва Анна Григорьевна
1 этаж, кабинет № 19, телефон 8 (02137) 5 45 15

Время приема: пн.,вт.,чт.,пт. с 8.00 до 13.00, с 14.00 до 17.00, ср.11.00 до 14.00, с 15.00 до 20.00, суббота с 9.00 до 12.00 (по предварительной записи), выходной день –воскресенье
 




		Должность, Ф.И.О., местонахождение, номер служебного телефона работников, ведущих предварительное консультирование, подготовку административных решений в результате осуществления административной процедуры

	начальник отдела по образованию райисполкома – 
Ходикова Алла Ивановна, 3 этаж, кабинет № 63, телефон 8 (02137) 5 45 70
главный специалист отдела по образованию райисполкома
Артемьева Ирина Владимировна, 4 этаж, кабинет № 89, телефон 8 (02137) 5 45 26
Время приема: ежедневно с 8.00 до 13.00, с 14.00 до 17.00, 
выходные дни – суббота, воскресенье


	

	




	Документы и (или) сведения, представляемые для осуществления административной процедуры  

	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность кандидата в родители-воспитатели

свидетельство о заключении брака – в случае, если кандидат в родители-воспитатели состоит в браке

медицинская справка о состоянии здоровья кандидата в родители-воспитатели

документ об образовании, документ об обучении

письменное согласие совершеннолетних членов семьи кандидата в родители-воспитатели, проживающих совместно с ним

сведения о доходе за предшествующий образованию детского дома семейного типа год

	Документы и (или) сведения, запрашиваемые ответственным исполнителем  
Заинтересованное лицо вправе представить  указанные  документы самостоятельно

	
справка о занимаемом в данном населенном пункте жилом помещении, месте жительства и составе семьи кандидата в родители-воспитатели
[bookmark: _GoBack]
сведения о том, имеют ли кандидаты в родители-воспитатели судимость за умышленные преступления или осуждались ли за умышленные тяжкие или особо тяжкие преступления против человека

сведения о том, лишались ли кандидаты в родители-воспитатели родительских прав, были ли дети кандидатов в родители-воспитатели отобраны у них без лишения родительских прав, было ли ранее в отношении них отменено усыновление, признавались ли недееспособными или ограниченно дееспособными

сведения о том, признавались ли дети кандидатов в родители-воспитатели нуждающимися в государственной защите, отстранялись ли кандидаты в родители-воспитатели от обязанностей опекунов, попечителей за ненадлежащее выполнение возложенных на них обязанностей

сведения о состоянии пожарной безопасности жилого помещения, в котором создается детский дом семейного типа

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры

	бесплатно


	Максимальный срок осуществления административной процедуры

	1 месяц со дня подачи заявления

	Срок действия   справки или другого документа (решения), выдаваемых (принимаемого) при осуществлении административной процедуры

	бессрочно

	

	
	




АДМИНИСТРАТИВНАЯ ПРОЦЕДУРА   4.7
                                                                                                       
Дубровенский районный исполнительный 
комитет	
сведения о заинтересованном лице: ________
_______________________________________
_______________________________________
(фамилия, собственное имя, отчество) 
место жительства (место пребывания): 
_________________________________________
_________________________________________
_________________________________________
 (наименование населенного пункта, улица, номер дома, телефона)
документ удостоверяющий личность:
_________________________________________
_________________________________________
_________________________________________
 (серия (при наличии), номер, дата выдачи, наименование 
государственного органа, его выдавшего, 
_________________________________________
идентификационный номер (при наличии)

                                                  

Заявление
Просим (прошу) принять решение о создании детского дома семейного типа.

«____»________________20____г.                         ____________________                                    
                                                                                                                         (подпись)
                                                                                  ____________________                                    
                                                                                                                         (подпись)




