ПРИЛОЖЕНИЕ № 1
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	
	Начальнику управления по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район 

	
	

	
	

	
	фамилия, имя, отчество заявителя

	
	

	
	зарегистрированного(ой) по адресу:

	
	

	
	

	
	проживающего(ей) по адресу:

	
	

	
	

	
	паспорт
	

	
	выдан
	

	
	

	
	тел. (обязательно)
	

	
	

	Заявление


	Прошу поставить на учет на получение путевки в загородный стационарный детский оздоровительный лагерь моему ребенку

	

	фамилия, имя, отчество ребенка, дата рождения

	

	

	в
	
	20
	
	года

	
	желаемый сезон и период отдыха
	

	При извещении меня о наличии путевки обязуюсь предоставить все требуемые документы.
Я проинформирован(а) о мере ответственности за предоставление заведомо недостоверных сведений.
Я подтверждаю, что в течение календарного года не получал (а) бесплатных путевок (курсовок) на моего ребенка, не получал(а) социальной выплаты в целях частичной компенсации стоимости приобретенных мной в текущем календарном году путевок (курсовок), не воспользовался(лась) путевкой (курсовкой), приобретенной организацией для детей своих сотрудников с целью получения организацией гранта в форме субсидии в целях частичной компенсации ее стоимости.
Я даю согласие на получение уполномоченным органом (управлением) любых данных, необходимых для проверки предоставленных мною сведений, и восполнения отсутствующей информации от соответствующих федеральных, краевых органов государственной власти и органов местного самоуправления, организаций всех форм собственности, а также на обработку и использование моих персональных данных и персональных данных ребенка.

	

	"
	
	"
	
	20
	
	года
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	

	Заявление и пакет документов приняты
	
	20
	
	г.

	Регистрационный номер_________

	Подпись должностного лица уполномоченного органа (управления, МФЦ):
	

	

	Расписка-уведомление

	Заявление и документы

	гр.
	

	

	Регистрационный номер заявления
	Принял

	
	Дата приема заявления и пакета документов
	Подпись должностного лица уполномоченного органа (управления, МФЦ)

	
	
	




Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская



















ПРИЛОЖЕНИЕ № 2
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	
	Начальнику управления по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район 

	
	

	
	

	
	фамилия, имя, отчество заявителя

	
	

	
	зарегистрированного(ой) по адресу:

	
	

	
	

	
	проживающего(ей) по адресу:

	
	

	
	

	
	паспорт

	
	выдан
	выдан

	
	
	

	
	тел. (обязательно)

	
	
	

	
	

	Заявление


	Прошу поставить на учет на получение путевки (курсовки) в санаторную организацию (детский санаторий, санаторий для детей с родителями, санаторный оздоровительный лагерь круглогодичного действия, в том числе дневного пребывания, бальнео- и грязелечебницу, имеющую (использующую) источники минеральных вод и лечебных грязей (нужное подчеркнуть) моему ребенку

	

	фамилия, имя, отчество ребенка, дата рождения

	в
	
	20
	
	года.

	
	желаемый сезон и период отдыха
	

	с заболеванием
	

	
	наименование заболевания

	При извещении меня о наличии путевки (курсовки) обязуюсь предоставить все требуемые документы.
Я проинформирован(а) о мере ответственности за предоставление заведомо недостоверных сведений.
Я подтверждаю, что в течение календарного года не получал(а) бесплатных путевок (курсовок) на моего ребенка, не получал(а) социальной выплаты в целях частичной компенсации стоимости приобретенных мной в текущем календарном году путевок (курсовок), не воспользовался(лась) путевкой (курсовкой), приобретенной организацией для детей своих сотрудников, с целью получения организацией гранта в форме субсидии в целях частичной компенсации ее стоимости.
Я даю согласие на получение уполномоченным органом (управлением) любых данных, необходимых для проверки предоставленных мною сведений, и восполнения отсутствующей информации от соответствующих федеральных, краевых органов государственной власти и органов местного самоуправления, организаций всех форм собственности, а также на обработку и использование моих персональных данных и персональных данных ребенка.

	

	"
	
	"
	
	20
	
	года
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	

	Заявление и пакет документов приняты
	
	20
	
	г.

	Регистрационный номер_________

	Подпись должностного лица уполномоченного органа (управления, МФЦ):
	

	

	Расписка-уведомление

	Заявление и документы

	гр.
	

	

	Регистрационный номер заявления
	Принял

	
	Дата приема заявления и пакета документов
	Подпись должностного лица уполномоченного органа (управления, МФЦ)

	
	
	





Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская

















ПРИЛОЖЕНИЕ № 3
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, 
оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления


	Форма журнала
регистрации заявлений для получения путевок в загородные лагеря

	
	
	

	
	категория получателей путевок
	

	№
п/п
	Дата поступления заявления
	ФИО заявителя
	Наличие инвалид-ности у заявителя (да/нет)
	Контактный телефон заявителя
	ФИО ребенка
	Дата рождения ребенка
	Адрес места жительства ребенка
	Желаемый период отдыха и оздоровления
	Дата выдачи путевки (возврата путевки)
	При-
меча-ние

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





Начальник управления по вопросам семьи и детства
администрации муниципального образования Кущевский район                                                                                       Т.А. Думбровская


ПРИЛОЖЕНИЕ № 4
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, 
оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
         													и их оздоровления
	Форма журнала
регистрации заявлений для получения путевок (курсовок) в санаторные организации

	
	
	

	
	категория получателей путевок (курсовок)
	

	

	№
п/п
	Дата поступле-
ния заявления
	ФИО заявителя
	Наличие инвалид
ности у заявителя (да/нет)
	Контакт
ный телефон заявителя
	ФИО ребенка
	Дата рождения ребенка
	Адрес места жительства ребенка
	Медицинс-
кие показания (профиль заболевания ребенка)
	Необходимость сопровождения ребенка (да/нет)
	Желаемый период оздоровле-
ния
	Дата выдачи путевки (курсовки) (возврата путевки (курсовки)
	Примечание

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





Начальник управления по вопросам семьи и детства
администрации муниципального образования Кущевский район                                                                                      Т.А. Думбровская


ПРИЛОЖЕНИЕ № 5
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	Акт № 
приема-передачи бланков строгой отчетности
от _________________ 20_______ года


	Министерство социального развития и семейной политики Краснодарского края в лице заместителя министра

	
	Ф.И.О

	действующего на основании Положения, 
	передает, а


	наименование организации, принимающей бланки строгой отчетности

	в лице
	
	,

	
	должность, Ф.И.О.
	

	действующего на основании Устава (Положения) принимает бланки строгой отчетности, согласно приказу (письму) министерства социального развития и семейной политики Краснодарского края от _______ _________20 _____ года № ____


	№
п/п
	Наименование бланка строгой отчетности
	Серия, номер
	Количество
	Сумма

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	

	
	Итого
	
	
	

	
К настоящему акту прилагается накладная на отпуск материалов на сторону №______ от __________ года.

	

	Передал:
	Принял:

	Заместитель министра социального развития и семейной политики Краснодарского края
	

	
	

	
	

	
	должность лица, подписавшего акт

	
	
	
	
	
	
	

	подпись
	
	расшифровка подписи
	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	М.П.
	М.П.

	______ __________ 20______ года
	______ __________ 20______ года




Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская
ПРИЛОЖЕНИЕ № 6
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	Акт
об отказе заявителя от получения путевки (курсовки)


	ст. Кущевская
	
	"
	
	"
	
	20
	
	года

	наименование населенного пункта
	
	

	
	

	Настоящий акт составлен комиссией, назначенной (образованной)

	

	
	в составе:

	реквизиты документа (наименование, дата, номер), которым образована комиссия
	

	1.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	2.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	3.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	в том, что
	

	
	Ф.И.О. заявителя

	отказался(ась) от получения путевки (курсовки) N
	

	в
	

	
	наименование загородного лагеря или санаторного учреждения

	по причине
	

	
	указывается причина отказа от путевки (курсовки)

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	

	*Количество членов комиссии должно быть не менее трех человек



Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская

ПРИЛОЖЕНИЕ № 7
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления




	Памятка
заявителю (получателю) путевки в загородный лагерь


	1. Для заезда в загородный лагерь ребенку необходимо иметь при себе следующие документы:
копию свидетельства о рождении или копию паспорта ребенка, достигшего возраста 14 лет;
путевку;
страховой полис обязательного медицинского страхования;
медицинскую справку по форме 079/у;
справку об отсутствии контакта с инфекционными заболеваниями;
исследования на гельминтозы и кишечные протозоозы;
данные о проведенных профилактических прививках.
2. После окончания срока пребывания в загородном лагере в течение 5 рабочих дней отрывной (обратный) талон к путевке подлежит предъявлению в

	Управление по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район.







Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская













ПРИЛОЖЕНИЕ № 8
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления




	Памятка
заявителю (получателю) путевки (курсовки) в санаторную организацию


	1. Для заезда в санаторную организацию при себе необходимо иметь следующие документы:
копию свидетельства о рождении ребенка или копию паспорта ребенка, достигшего возраста 14 лет;
документ, удостоверяющий личность лица, сопровождающего ребенка (для сопровождающего);
путевку (курсовку);
страховой полис обязательного медицинского страхования ребенка;
санаторно-курортную карту для детей;
справку об отсутствии контакта с инфекционными заболеваниями;
исследования на гельминтозы и кишечные протозоозы;
данные о проведенных профилактических прививках;
копию справки бюро медико-социальной экспертизы (МСЭ) об установлении инвалидности (для ребенка-инвалида);
индивидуальную программу реабилитации ребенка-инвалида, заполненную бюро МСЭ (для ребенка-инвалида);
справку об отсутствии противопоказаний у сопровождающего лица для пребывания в санаторной организации (для сопровождающего).
2. После окончания оздоровительных мероприятий в течение 5 рабочих дней отрывной (обратный) талон к путевке (курсовке) подлежит предъявлению в Управление по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район.






Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская





ПРИЛОЖЕНИЕ № 9
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления




	Расписка
заявителя (получателя) путевки (курсовки)


	Я,
	

	
	фамилия, имя, отчество

	проживающий(ая) по адресу:
	

	паспорт
	

	
	серия, номер, кем выдан, дата выдачи

	"
	
	"
	
	20
	
	года (по поручению заявителя

	)

	указать Ф.И.О. заявителя

	получил(а) путевку (курсовку) №
	

	в
	
	,

	
	наименование загородного лагеря, санаторной организации, адрес места нахождения

	

	срок заезда
	
	20
	
	года и памятку.

	
В случае возврата путевки (курсовки) обязуюсь в течение суток в письменном виде уведомить Управление по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район о причине возврата путевки (курсовки).

	В течение 5 рабочих дней после окончания срока пребывания ребенка в загородном лагере, санаторной организации обязуюсь (довести до сведения заявителя) вернуть отрывной (обратный) талон к путевке (курсовке) в Управление по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район.

	Я подтверждаю, что в течение календарного года не получал(а) бесплатных путевок (курсовок) на моего ребенка, не получал(а) социальной выплаты в целях частичной компенсации стоимости приобретенных мной в текущем календарном году путевок (курсовок), не воспользовался(лась) путевкой (курсовкой), приобретенной организацией для детей своих сотрудников с целью получения организацией гранта в форме субсидии в целях частичной компенсации ее стоимости.
Мне разъяснено, что в случае установления факта представления мною заведомо недостоверных, подложных сведений, документов я обязан(а) в течение 30 календарных дней со дня получения извещения министерства об установлении факта представления заведомо недостоверных, подложных сведений, документов перечислить полную стоимость путевки (курсовки) на счет министерства.
В случае моего отказа от перечисления стоимости путевки (курсовки) на счет министерства взыскание стоимости путевки (курсовки) осуществляется министерством в судебном порядке.

	

	"
	
	"
	
	20
	
	года
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи





Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
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ПРИЛОЖЕНИЕ № 10
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	
	Начальнику управления по вопросам семьи и детства администрации муниципального образования Кущевский район 

	
	

	
	

	
	фамилия, имя, отчество заявителя

	
	зарегистрированного(ой) по адресу:

	
	

	
	

	
	проживающего(ей) по адресу:

	
	

	
	

	
	паспорт
	

	
	выдан
	

	
	тел. (обязательно)
	

	Заявление
о возврате путевки (курсовки)

	Я,
	
	,

	
	фамилия, имя, отчество
	

	возвращаю путевку (курсовку) N
	
	, выданную на моего несовершеннолетнего ребенка

	

	фамилия, имя, отчество, дата рождения

	в
	
	,

	
	наименование загородного лагеря, санаторной организации, адрес места нахождения
	

	период заезда
	
	20
	
	года по причине

	.

	причина возврата путевки (курсовки)

	"
	
	"
	
	20
	
	года
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи





Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская
ПРИЛОЖЕНИЕ № 11
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	Акт
о возврате путевки (курсовки)

	
	
	"
	
	"
	
	20
	
	года

	наименование населенного пункта
	
	

	
	

	Настоящий акт составлен комиссией, назначенной (образованной)

	

	
	в составе:

	реквизиты документа (наименование, дата, номер), которым образована комиссия
	

	1.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	2.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	3.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	в том, что
	

	
	Ф.И.О. Заявителя

	осуществил(а) возврат предоставленной ему(ей) путевки (курсовки) №
	

	в
	

	
	наименование загородного лагеря или санаторной организации

	стоимостью
	
	рублей.

	
	сумма указывается прописью
	

	От объяснения причин отказался(ась).
	

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	*Количество членов комиссии должно быть не менее трех человек




Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская

ПРИЛОЖЕНИЕ № 12
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	Акт
об утрате отрывного (обратного) талона к путевке (курсовке)

	
	
	"
	
	"
	
	20
	
	г.

	наименование населенного пункта
	
	

	
	

	Настоящий акт составлен комиссией, назначенной (образованной)

	

	
	в составе:

	реквизиты документа (наименование, дата, номер), которым образована комиссия
	

	1.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	2.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	3.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	в том, что
	

	
	Ф.И.О. заявителя

	в установленный срок не представлен отрывной (обратный) талон к путевке (курсовке)

	№
	
	в
	

	
	наименование загородного лагеря или санаторной организации

	фактической стоимостью
	
	рублей,

	
	сумма указывается прописью
	

	в связи с чем считается утраченным с даты составления настоящего акта.

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	*Количество членов комиссии должно быть не менее трех человек

	
	



Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская

ПРИЛОЖЕНИЕ № 13
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	Акт
об аннулировании путевки (курсовки)

	
	
	"
	
	"
	
	20
	
	г.

	наименование населенного пункта
	
	

	
	

	Настоящий акт составлен комиссией, назначенной (образованной)

	

	
	в составе:

	реквизиты документа (наименование, дата, номер), которым образована комиссия
	

	1.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	2.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	3.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	в том, что
	

	
	Ф.И.О. заявителя

	не разъяснены причины неприбытия
	

	
	Ф.И.О. ребенка

	в
	
	.

	
	наименование загородного лагеря, санаторной организации
	

	Путевка не возвращена, в связи с чем путевка (курсовка) №
	

	стоимостью
	
	рублей,

	
	сумма указывается прописью
	

	считается аннулированной с даты составления настоящего акта.

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	*Количество членов комиссии должно быть не менее трех человек





Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
образования Кущевский район                                                      Т.А. Думбровская

ПРИЛОЖЕНИЕ № 14
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям, не относящимся 
к отдельным категориям, путевок (курсовок) 
в организации отдыха детей 
и их оздоровления
	Акт
возврата путевок (курсовок)

	
	
	"
	
	"
	
	20
	
	г.

	наименование населенного пункта
	
	

	
	

	Настоящий акт составлен комиссией, назначенной (образованной)

	

	
	в составе:

	реквизиты документа (наименование, дата, номер), которым образована комиссия
	

	1.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	2.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	3.
	

	
	Ф.И.О., наименование должности, наименование организации (структурного подразделения)

	в том, что в связи с
	

	
	форс-мажорное обстоятельство

	в
	
	

	
	наименование загородного лагеря, санаторной организации
	

	Путевки (курсовки) с №
	
	по №
	
	стоимость
	

	
	рублей каждая,

	
	сумма указывается прописью
	

	подлежат возврату
	

	
	наименование уполномоченного органа

	муниципального образования
	

	
	наименование муниципального образования

	в министерство социального развития и семейной политики Краснодарского края.

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	
	
	
	

	
	подпись
	
	расшифровка подписи

	*Количество членов комиссии должно быть не менее трех человек



Начальник управления
по вопросам семьи и детства
администрации муниципального 
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           ПРИЛОЖЕНИЕ № 15
к административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
о предоставлении детям-сиротам и детям, 
оставшимся без попечения родителей, 
путевок в организации отдыха детей 
и их оздоровления

	Согласовано:
	
	Утверждаю:

	
	
	

	должность руководителя организации отдыха и оздоровления детей
	
	должность руководителя уполномоченного органа (администрации муниципального образования) либо управления

	
	
	

	полное наименование организации
в соответствии с Уставом (Положением)
	
	полное наименование уполномоченного органа (администрации муниципального образования) либо управления
в соответствии с Уставом (Положением)

	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	подпись
	
	расшифровка (Ф.И.О.)
	
	подпись
	
	расшифровка (Ф.И.О.)

	М.П.
	
	М.П.

	
	
	

	Реестр
оздоровленных детей


	Наименование организации:

	Наименование муниципального образования:

	Реквизиты контракта (N, дата):

	Периоды заезда: с
	
	20
	
	г. по
	
	20
	
	г.

	

	№
п/п
	Ф.И.О. ребенка
	Возраст ребенка на момент выдачи путевки (курсовки) в организации отдыха детей и их оздоровления (количество полных лет)
	Серия и номер путевки (курсовки)
	Фактическое пребывание в организации отдыха детей и их оздоровления (дней)
	Фактическая стоимость полученной (оказанной) услуги (руб.)
	Наличие отрывного (обратного) талона

	
	
	
	
	
	
	да/нет
	в случае отсутствия талона, № и дата акта

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Итого
	X
	X
	
	
	X
	X

	*В случае отсутствия отрывного (обратного) талона к реестру прикладывается подлинник акта

	Главный бухгалтер организации
отдыха и оздоровления детей
	
	Главный бухгалтер уполномоченного органа (администрации муниципального образования) либо управления

	полное наименование организации
	
	полное наименование уполномоченного органа (администрации муниципального образования) либо управления

	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	подпись
	
	расшифровка (Ф.И.О.)
	
	подпись
	
	расшифровка (Ф.И.О.)

	
	
	

	"
	
	"
	
	20
	
	года
	
	"
	
	"
	
	20
	
	года
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