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Постановка на учет детей в целях получения ими дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования
	Документы и (или) сведения, представляемые гражданином для осуществления административной процедуры
	· заявление по форме, установленной Министерством образования
· паспорт или иной документ, удостоверяющий личность законного представителя ребенка
· свидетельство о рождении ребенка (при его наличии – для детей, являющихся несовершеннолетними иностранными гражданами и лицами без гражданства, которым предоставлены статус беженца, дополнительная защита или убежище в Республике Беларусь либо которые ходатайствуют о предоставлении статуса беженца, дополнительной защиты или убежища в Республике Беларусь)

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры
	бесплатно 

	Максимальный срок осуществления административной процедуры
	1 рабочий день

	Срок действия справки, другого документа (решения), выдаваемых (принимаемого) при осуществлении административной процедуры 	
	до получения направления в учреждение образования 

	Порядок представления гражданами документов
	Документы представляются гражданами лично либо через его полномочного представителя, при наличии документа, подтверждающего его полномочия

	Порядок выдачи справок иных документов гражданам
	Документы выдаются гражданам лично либо через полномочного представителя, при наличии документа, подтверждающего его полномочия, либо направляются по почте не позднее 7 рабочих дней со дня принятия решения 

	Порядок обжалования принятого административного решения
	Административная жалоба подается в Могилевский областной исполнительный комитет, 212030, г. Могилев, ул. Первомайская, 71. Режим работы: с 8.00 до 13.00, с 14.00 до 17.00, кроме выходных и праздничных дней

	К сведению граждан!
С вопросами по осуществлению данной административной процедуры 
Вы можете обратиться:
•  в службу «Одно окно» райисполкома: г. Горки, ул. Якубовского, 9, каб. 1, тел. (802233) 76427, 76458, 142.
Режим работы: 
понедельник, вторник, четверг, пятница с 8.00 до 17.00, обед с 13.00 до 14.00,
среда с 8.00 до 20.00, обед с 13.00 до 14.00,
суббота с 9.00 до 13.00, воскресенье- выходной
Ответственный исполнитель: Богачёва Ирина Михайловна, методист учреждения образования «Горецкий учебно-методический кабинет», тел. (802233) 76338.В случае временного отсутствия Богачёвой И.М.- Тодеренчук Татьяна Радионовна, методист учреждения образования «Горецкий учебно-методический кабинет», каб. 24, тел. (802233) 76338.





Горецкий районный исполнительный комитет

ЗАЯВЛЕНИЕ
о постановке на учет в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования
Данные заявителя:
1. Фамилия ___________________________________________________________________
2. Собственное имя ____________________________________________________________
3. Отчество (если таковое имеется) _______________________________________________
4. Дата рождения ______________________________________________________________
5. Гражданство (подданство) ____________________________________________________
6. Данные документа, удостоверяющего личность:
код ________ вид __________ серия (при наличии) ______ номер (при наличии) ________
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) _______________________
_________________________ дата выдачи ________________________________________
идентификационный номер гражданина __________________________________________
7. Данные о месте жительства:
7.1. почтовый индекс __________________________________________________________
7.2. область, район, сельсовет, населенный пункт __________________________________
_____________________________________________________________________________
7.3. номер дома, корпуса, квартиры ______________________________________________
8. Номер телефона ____________________________________________________________
e-mail* ______________________________________________________________________
9*. Дополнительные сведения ___________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Прошу поставить на учет
1. Фамилия ребенка ___________________________________________________________
2. Собственное имя ребенка ____________________________________________________
3. Отчество ребенка (если таковое имеется) _______________________________________
4. Дата рождения _____________________________________________________________
в целях получения дошкольного образования, специального образования на уровне дошкольного образования на ___________________________________________________
(указать язык обучения и воспитания (белорусский/русский))
5. с _________________________________________________________________________
(указать планируемую дату (месяц, год))
6. в учреждении образования:
_____________________________________________________________________________
(указать наименование учреждения образования)**
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
7. Данные документа, удостоверяющего личность ребенка:
7.1. свидетельство о рождении (при наличии)
орган, выдавший документ _____________________________________________________
_______________ дата выдачи _____________________________ № __________________
7.2. иной документ
код ___ вид ________________ серия (при наличии) _____ номер (при наличии) ________
код органа, выдавшего документ (орган, выдавший документ) _______________________
_________________________ дата выдачи ________________________________________
идентификационный номер гражданина __________________________________________
8. Данные о месте жительства:
8.1. почтовый индекс __________________________________________________________
8.2. область, район, сельсовет, населенный пункт __________________________________
_____________________________________________________________________________
8.3. номер дома, корпуса, квартиры ______________________________________________
9. Приложение* ______________________________________________________________
(указываются представляемые вместе с заявлением документы)
_____________________________________________________________________________
 
	________________________
	 
	________________________________

	(дата подачи заявления)
	 
	(подпись заявителя)


 
Заявление принял _____________________________________________________________
(должность, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
_____________________________________________________________________________
уполномоченного должностного лица)
 
______________________________
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