                                                        Приложение № 1

	
	к Административному регламенту
предоставления государственной услуги по выдаче заключения о возможности временной передачи детей, находящихся в организациях для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в семьи граждан, постоянно проживающих на территории Российской Федерации



ИНФОРМАЦИЯ
о месте нахождения и графике работы территориальных органов, организаций, участвующих в предоставлении государственной услуги

1.Государственное областное автономное учреждение "Многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг" отдел МФЦ Валдайского муниципального района
Адрес: 175400, Новгородская обл., г. Валдай, ул. Гагарина, д.12/2.
телефон:+7(816)66-21819,
e-mail:mfc-valday@novreg.ru
сайт: http://mfcv.ts6.ru
График (режим) приема заинтересованных лиц по вопросам предоставления муниципальной услуги должностными лицами МФЦ:

понедельник: с 8.30 до 12.00;


вторник, среда, пятница: с 8.30 до 17.30;


четверг: с 8.30 до 20.00;


суббота: с 9.00 до 14.00;

воскресенье: выходной;
2.Отдел в Валдайском районе МО №4 УФМС РФ по Новгородской области

Адрес: 175400, г.Валдай, ул.Гагарина, д.44а
Телефон: 8-816-66-2-60-87
e-mail: ufms_no@mail.ru
3. ОМВД России по Валдайскому району Новгородской области
Адрес: 175400, Новгородская область, г. Валдай, ул. Гагарина, д. 44А,

Телефон: 8(81666) 21-229
                                                               Приложение № 2

	
	к Административному регламенту
предоставления государственной услуги по выдаче заключения о возможности временной передачи детей, находящихся в организациях для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в семьи граждан, постоянно проживающих на территории Российской Федерации



Журнал 
регистрации входящих документов
	№ п/п, 

дата
	Адресат
	Краткое 

содержание
	Кому 

направлены 
	Отметка об исполнении

	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


                                                     Приложение № 3

	
	к Административному регламенту
предоставления государственной услуги по выдаче заключения о возможности временной передачи детей, находящихся в организациях для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в семьи граждан, постоянно проживающих на территории Российской Федерации

	
	


В орган опеки и попечительства
от _____________________________________

________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
ЗАЯВЛЕНИЕ

гражданина о выдаче заключения органа опеки

и попечительства о возможности временной передачи ребенка 
(детей) в семью
Я, _________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
Гражданство______________ Документ, удостоверяющий личность:___________________

______________________________________________________________________________
(когда и кем выдан)
Адрес (по месту регистрации) ___________________________________________________
Адрес (по месту пребывания) ____________________________________________________
□  прошу выдать мне заключение о возможности временной передачи в семью ребенка (детей)
□  прошу выдать мне заключение о возможности временной передачи в семью ребенка (детей)________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество ребенка (детей), число, месяц, год рождения)
Жилищные условия, состояние здоровья и характер работы позволяют мне временно взять ребенка (детей) в свою семью.
Дополнительно могу сообщить о себе следующее ____________________________________
                                                                                   (указывается наличие у гражданина

_____________________________________________________________________________

необходимых знаний и навыков в воспитании детей, в том числе информация о наличие документов

_____________________________________________________________________________
об образовании, о профессиональной деятельности, о прохождении программ подготовки кандидатов в опекуны или попечители и т.д.)
Я___________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)
даю согласие на обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении и в представленных мною документах.
                                                                                                                          _________________

                                                                                                                                (подпись, дата)

К заявлению прилагаются следующие документы:
□  копия документа, удостоверяющего личность
□  справка органов внутренних дел, подтверждающая отсутствие судимости 
    за умышленное преступление против жизни и здоровья граждан
□  выписка из домовой (поквартирной) книги или иной документ, содержащий сведения о проживающих совместно с гражданином совершеннолетних и несовершеннолетних  членов его семьи
□  справка лечебно-профилактического учреждения об отсутствии инфекционных заболеваний в открытой форме или психических заболеваний, наркомании, токсикомании, алкоголизма, либо медицинское заключение по форме 164/у-96 (медицинское заключение по результатам освидетельствования гражданина (гражданки), желающего (ей) усыновить, принять под опеку (попечительство) ребенка или стать приемным родителем)
Иные документы:
1.
2. 

3.
                                                        Приложение № 4

	
	к Административному регламенту
предоставления государственной услуги по выдаче заключения о возможности временной передачи детей, находящихся в организациях для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в семьи граждан, постоянно проживающих на территории Российской Федерации


                                                                                                                           Форма
Утверждена приказом Министерства образования и науки Российской   Федерации от 18 июня 2009 г. № 212 
Бланк органа опеки и попечительства 

Дата составления акта

АКТ

обследования условий жизни гражданина, постоянно 
проживающего на территории Российской Федерации
Дата обследования «____»
20
г.
Фамилия, имя, отчество, должность лица, проводившего обследование
__

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Проводилось обследование условий жизни
__

                                                                                                                     (фамилия, имя, отчество, дата рождения)
_______________________________________________________________________________

документ, удостоверяющий личность:
__

_____________________________________________________________________________
(когда и кем выдан)
работающего в
___

                             (место работы с указанием адреса и рабочего телефона)
в должности
__,
проживающего:
адрес (по месту регистрации)
___,
адрес (по месту пребывания)
__,
Обследованием установлено:
Жилая площадь, на которой проживает
,

                                                                                                                          (фамилия, имя, отчество)
составляет 
кв. м, состоит из 
 комнат, размер
каждой комнаты:
кв. м,
кв.м,
кв. м. на

этаже в
этажном доме.
Качество дома (кирпичный, панельный, деревянный и т.п.; в нормальном
состоянии, ветхий, аварийный; комнаты сухие, светлые, проходные,
количество окон и прочее) _____________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Благоустройство дома и жилой площади (водопровод, канализация, какое отопление, газ, ванна, лифт, телефон и т.д.)_______________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Санитарно-гигиеническое      состояние      жилой      площади      (хорошее,
удовлетворительное, неудовлетворительное)______________________________________

_____________________________________________________________________________

Наличие для ребенка отдельной комнаты, мебели, места для игр, занятий______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
На   жилой   площади   проживают   (зарегистрированы   в   установленном порядке и проживающие фактически):

	Фамилия,
имя,
отчество
	Год
рождения
	Место  работы,
должность или
место учебы
	Родственное

отношение
	С какого

времени
проживает на
данной жилой
площади

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Отношения, сложившиеся между членами семьи гражданина

(характер взаимоотношений 

___________________________________________________________________________________________________________
                между членами семьи, особенности общения с детьми, детей между собой,  отношение родственников 

_______________________________________________________________________________________________________

к временной передаче ребенка (детей) в семью и т.д.)
Дополнительные данные обследования____________________________________________

Условия жизни  гражданина,  постоянно  проживающего  на территории Российской
Федерации___________________________________________________________________
          (удовлетворительные/неудовлетворительные с указанием конкретных обстоятельств)
Подпись лица, проводившего обследование___________________________________________          

___________________________            __________________                         ______________________
  (руководитель органа опеки и
        (подпись)
 (Ф.И.О.)

            попечительства)
  М.П.
                                        Приложение № 5
	
	к Административному регламенту
предоставления государственной услуги по выдаче заключения о возможности временной передачи детей, находящихся в организациях для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в семьи граждан, постоянно проживающих на территории Российской Федерации



Блок-схема 
предоставления государственной услуги «Выдача заключения о возможности временной передачи детей, находящихся в организациях для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей,  в семьи граждан, постоянно проживающих на территории 
Российской Федерации»







                              Приложение № 6

                к Административному регламенту

предоставления государственной услуги 
по выдаче заключения о возможности 
временной передачи детей, находящихся 
в организациях для детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей, в 
семьи граждан, постоянно проживающих 
на территории Российской Федерации
          Форма
                     Утверждена приказом Министерства 
образования и науки Российской   
Федерации от 18 июня 2009 г. № 212 
Бланк органа опеки и попечительства 

Дата составления заключения
ЗАКЛЮЧЕНИЕ

органа опеки и попечительства о возможности временной

передачи ребенка (детей) в семью гражданина, постоянно

проживающего на территории Российской Федерации
Фамилия, имя, отчество


Дата рождения


Адрес (по месту регистрации)


Адрес (по месту пребывания)


Характеристика семьи (состав, наличие детей с указанием возраста, опыт
общения с детьми, взаимоотношения между членами семьи, наличие
близких родственников и их отношение к временной передаче ребенка
(детей) в семью и т.д.)


Образование и профессиональная деятельность


Характеристика состояния здоровья (общее состояние здоровья,
отсутствие заболеваний, препятствующих временной передаче ребенка
(детей) в семью)


Мотивы для временной передачи ребенка (детей) в семью


Наличие в документах, представленных гражданином
,

                                                                                                                          (фамилия, имя, отчество)

обстоятельств, препятствующих временной передаче ребенка (детей) в его семью

​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​_____________________________________________________________________________

(не имеются/имеются с указанием конкретных обстоятельств)

Заключение о возможности временной передачи ребенка (детей) в семью
гражданина


(фамилия, имя, отчество)

____________________________________________________________________________

(возможно/возможно без пребывания в жилом помещении гражданина/невозможно с указанием причин)

__________________________    ____________________      __________________________

(руководитель органа опеки и
       (подпись)
(Ф.И.О)

попечительства)
        М.П.

                                                                                  Приложение № 7

                  к Административному регламенту

предоставления государственной услуги 
по выдаче заключения о возможности 
временной передачи детей, находящихся 
в организациях для детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей, в 
семьи граждан, постоянно проживающих 
на территории Российской Федерации
ОБРАЗЕЦ  ЖАЛОБЫ НА ДЕЙСТВИЕ (БЕЗДЕЙСТВИЕ) 

____________________ (наименование ОМСУ)

_____________________________________________________________________________ИЛИ ЕГО ДОЛЖНОСТНОГО ЛИЦА

Исх. от _____________ № ____                                                    _________________________

                                                                                                         (наименование структурного         

                                                                                                          подразделения ОМСУ)

Жалоба
* Полное наименование юридического лица, Ф.И.О физического лица _______________________________________________________________________

* Местонахождение юридического лица, физического лица _____________________________________________________________________________.

(фактический адрес)

Телефон: ___________________________________________________________________.

Адрес электронной почты: __________________________________________________.

Код учета: ИНН ____________________________________________________________.

* Ф.И.О. руководителя юридического лица __________________________________

* на действия (бездействие):

_____________________________________________________________________________

(наименование органа или должность, ФИО должностного лица органа)

* существо жалобы:

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

(краткое  изложение  обжалуемых  действий  (бездействия),  указать основания,  по  которым  

лицо,  подающее  жалобу,  не  согласно  с действиями (бездействием) со ссылками 

на пункты регламента)

Поля, отмеченные звездочкой (*), обязательны для заполнения.

Перечень прилагаемой документации:

МП

___________________________________________

(подпись руководителя юридического лица, физического лица)                                                                             

                                                                                   Приложение № 8

                    к Административному регламенту

предоставления государственной услуги 
по выдаче заключения о возможности 
временной передачи детей, находящихся 
в организациях для детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей, в 
семьи граждан, постоянно проживающих 
на территории Российской Федерации
ОБРАЗЕЦ  РЕШЕНИЯ ___________(наименование ОМСУ) ___________________________________________________________________________ ПО ЖАЛОБЕ НА ДЕЙСТВИЕ (БЕЗДЕЙСТВИЕ) КОМИТЕТА (УПРАВЛЕНИЯ)

ИЛИ ЕГО ДОЛЖНОСТНОГО ЛИЦА
Исх. от ____________№ _________

РЕШЕНИЕ
по жалобе на решение, действия (бездействие)

органа или его должностного лица

Наименование органа или должность, фамилия и инициалы должностного   лица   органа,   принявшего   решение   по  жалобе:______________________

 _____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.

Наименование  юридического лица или Ф.И.О физического лица, обратившегося с жалобой: _____________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.

Номер жалобы, дата и место принятия решения: ____________________________

_____________________________________________________________________________.

Изложение жалобы по существу: ___________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.

Изложение возражений, объяснений заявителя: _____________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.

УСТАНОВЛЕНО:

фактические и иные обстоятельства дела, установленные органом или должностным лицом, рассматривающим жалобу: ________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Доказательства,  на  которых  основаны  выводы  по     результатам рассмотрения жалобы: _____________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.Законы и иные нормативные правовые акты, которыми руководствовался  орган или должностное лицо при принятии решения, и мотивы, по которым орган или  должностное лицо не применил законы и иные нормативные правовые акты, на которые ссылался заявитель:____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.

На основании изложенного

РЕШЕНО:

1. ___________________________________________________________________________

(решение, принятое в отношении обжалованного действия (бездействия),

_____________________________________________________________________________
признано правомерным или неправомерным полностью или частично

_____________________________________________________________________________.

или отменено полностью или частично)
2.___________________________________________________________________________.

(решение принято по существу жалобы,  удовлетворена или не удовлетворена полностью 

или частично)

3. _____________________________________________________________________________
(решение либо меры, которые необходимо принять в целях устранения допущенных нарушений,

_____________________________________________________________________________.

если они не были приняты до вынесения решения по жалобе)

Настоящее решение может быть обжаловано в суде, арбитражном суде.

Копия настоящего решения направлена  по адресу:__________________________
____________________________________________________________________________.

__________________________________  _________________   _______________________

(должность лица уполномоченного,                           (подпись)                   (инициалы, фамилия)

принявшего решение по жалобе)

________________________________
Прием и регистрация заявления, поступившего в Комитет от заявителя с документами





Подготовка и направление межведомственных 


запросов в органы (организации), участвующие в 


предоставлении государственной услуги





Направление заявителю заключения о возможности временной передачи ребёнка (детей) в семью гражданина либо отказа в выдаче заключения о возможности временной передачи ребёнка (детей) в семью гражданина с указанием причин отказа











Обследование  условий жизни гражданина и его семьи в целях оценки жилищно-бытовых условий гражданина, отношений, сложившихся между членами семьи гражданина, составление акта обследования, оформление заключения о возможности временной передачи ребёнка (детей) в семью гражданина либо отказа в выдаче заключения о возможности временной передачи ребёнка (детей) в семью гражданина с указанием 


причин отказа









