Форма                                                        
Приложение N 1
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей

[bookmark: P94]СВЕДЕНИЯ
О НАЛИЧИИ МЕСТ В ОРГАНИЗАЦИЯХ ДЛЯ ДЕТЕЙ-СИРОТ И ДЕТЕЙ,
ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ, ПОДВЕДОМСТВЕННЫХ
________________________________________________
(наименование исполнительного органа
государственной власти Свердловской области)

	N п/п
	Наименование муниципального образования
	Наименование организации для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей
	Предельная наполняемость организации
	Примечание (в том числе дополнительная информация по классам обучения в образовательных организациях)

	
	
	
	плановая наполняемость
	фактическая наполняемость
	количество мест, подлежащих распределению
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	



Министр   ___________________________   ___________   _____________________
          (наименование Министерства)    (подпись)          (Ф.И.О.)










форма                                                        Приложение N 2
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей

[bookmark: P146]ЗАЯВКА
О ВЫДАЧЕ НАПРАВЛЕНИЯ ДЛЯ ПОМЕЩЕНИЯ РЕБЕНКА,
ОСТАВШЕГОСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ, ПОД НАДЗОР
В ОРГАНИЗАЦИЮ ДЛЯ ДЕТЕЙ-СИРОТ И ДЕТЕЙ,
ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ

	N п/п
	Наименование управления социальной политики Свердловской области
	Дата выявления ребенка
	Дата направления заявки
	Фамилия, имя, отчество ребенка
	Дата рождения ребенка
	Реквизиты документов, подтверждающих отсутствие родительского попечения со стороны матери
	Реквизиты документов, подтверждающих отсутствие родительского попечения со стороны отца
	Место проживания (нахождения) ребенка на момент подачи заявки (адрес)
	Состояние здоровья ребенка, в том числе наличие/отсутствие инвалидности, группа здоровья

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





Продолжение таблицы

	Сведения об образовании ребенка
	Реквизиты заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии), рекомендации
	Наличие сохраненного жилого помещения (адрес)
	Наличие несовершеннолетних братьев, сестер, дата рождения, место жительства (нахождения), группа здоровья
	Примечание

	вид образования (общее, профессиональное)
	уровень образования (дошкольное, начальное общее, основное общее, среднее общее, среднее профессиональное)
	место и форма получения образования (наименование образовательной организации с указанием класса обучения, при наличии)
	
	
	
	

	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17

	
	
	
	
	
	
	



Начальник ___________________________________ ___________ _________________
          (наименование управления социальной  (подпись)       (Ф.И.О.)
            политики Свердловской области)


























Форма                                                      
  Приложение N 3
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей

[bookmark: P231]ЖУРНАЛ
РЕГИСТРАЦИИ ЗАЯВОК И ВЫДАЧИ НАПРАВЛЕНИЙ ДЛЯ ПОМЕЩЕНИЯ ДЕТЕЙ,
ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ, ПОД НАДЗОР В ОРГАНИЗАЦИИ
ДЛЯ ДЕТЕЙ-СИРОТ И ДЕТЕЙ, ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ

	N п/п
	Наименование управления социальной политики Свердловской области
	Дата выявления ребенка
	Дата поступления заявки
	Фамилия, имя, отчество ребенка
	Дата рождения ребенка
	Реквизиты документов, подтверждающих отсутствие родительского попечения со стороны матери
	Реквизиты документов, подтверждающих отсутствие родительского попечения со стороны отца
	Место проживания (нахождения) ребенка на момент подачи заявки (адрес)
	Состояние здоровья ребенка, в том числе наличие/отсутствие инвалидности (группа здоровья)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	









Продолжение таблицы

	Сведения об образовании ребенка
	Реквизиты заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии), рекомендации
	Наличие сохраненного жилого помещения (адрес)
	Наличие несовершеннолетних братьев, сестер, дата рождения, место жительства (нахождения), группа здоровья
	Дата и причины снятия ребенка с учета регионального банка данных о детях

	вид образования (общее, профессиональное)
	уровень образования (дошкольное, начальное общее, основное общее, среднее общее, среднее профессиональное)
	место и форма получения образования (наименование образовательной организации с указанием класса обучения, при наличии)
	
	
	
	

	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17

	
	
	
	
	
	
	



Продолжение таблицы

	Сведения о выдаче направления
	Дата поступления ребенка в организацию для детей-сирот
	Извещение к направлению

	номер и дата выдачи направления
	наименование организации для детей-сирот, в которую направлен ребенок
	ведомственная принадлежность организации для детей-сирот
	
	дата направления организацией для детей-сирот извещения к направлению (реквизиты извещения к направлению)
	отметка о получении извещения к направлению

	18
	19
	20
	21
	22
	23

	
	
	
	
	
	











Форма                                                         
Приложение N 4
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей

 Бланк Министерства

[bookmark: P336]         НАПРАВЛЕНИЕ N _________                                 ИЗВЕЩЕНИЕ
  для помещения ребенка, оставшегося без                 к направлению N _________
    попечения родителей, под надзор в              для помещения ребенка, оставшегося без
   организацию для детей-сирот и детей,              попечения родителей, под надзор в
    оставшихся без попечения родителей              организацию для детей-сирот и детей,
         от "__" _____________ г.                    оставшихся без попечения родителей
    (действительно в течение 10 дней)                     от "__" _____________ г.
                                                     (подлежит возврату в Министерство)

Фамилия _________________________________        _________________________________________
Имя _____________________________________        _________________________________________
Отчество ________________________________        _________________________________________
Дата рождения ___________________________        (наименование организации для детей-сирот)
                                                 извещает о прибытии несовершеннолетнего
Направляется в __________________________        Фамилия _________________________________
_________________________________________        Имя _____________________________________
_________________________________________        Отчество ________________________________
_________________________________________        Дата рождения ___________________________
(наименование организации для детей-сирот)

Адрес место жительства (откуда прибыл)           Приняты документы
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
Основание для направления                        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        Реквизиты приказа о зачислении ребенка
_________________________________________        в организацию от "__" ___________ N _____

Руководитель исполнительного органа              Руководитель организации для детей-сирот
государственной власти Свердловской              и детей, оставшихся без попечения
области _____________ /__________/               родителей _____________ /__________/
          (Ф.И.О.)     (подпись)                             (Ф.И.О.)     (подпись)
М.П.                                             М.П.




Форма                                                        
Приложение N 5
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей

[bookmark: P393]ЗАЯВКА
О ВЫДАЧЕ НАПРАВЛЕНИЯ ДЛЯ ВРЕМЕННОГО ПОМЕЩЕНИЯ РЕБЕНКА,
ЧЬИ РОДИТЕЛИ, УСЫНОВИТЕЛИ ЛИБО ОПЕКУНЫ (ПОПЕЧИТЕЛИ)
ПО УВАЖИТЕЛЬНЫМ ПРИЧИНАМ НЕ МОГУТ ИСПОЛНЯТЬ СВОИ ОБЯЗАННОСТИ
В ОТНОШЕНИИ ДЕТЕЙ, В ОРГАНИЗАЦИЮ ДЛЯ ДЕТЕЙ-СИРОТ
И ДЕТЕЙ, ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ

	N п/п
	Наименование управления социальной политики Свердловской области
	Дата направления заявки
	Фамилия, имя, отчество ребенка
	Дата рождения ребенка
	Дата поступления в органы опеки и попечительства заявления от законного представителя
	Место проживания (нахождения) ребенка на момент подачи заявки (адрес)
	Состояние здоровья ребенка, в том числе наличие/отсутствие инвалидности, группа здоровья

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	


Продолжение таблицы
	Сведения об образовании ребенка
	Реквизиты заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии), рекомендации
	Срок помещения ребенка в организацию для детей-сирот
	Примечание

	вид образования (общее, профессиональное)
	уровень образования (дошкольное, начальное общее, основное общее, среднее общее, среднее профессиональное)
	место и форма получения образования (наименование образовательной организации с указанием класса обучения, при наличии)
	
	
	

	9
	10
	11
	12
	13
	14

	
	
	
	
	
	



Начальник ___________________________________ ___________ _________________
          (наименование управления социальной  (подпись)       (Ф.И.О.)
            политики Свердловской области)


Форма                                                        
Приложение N 6
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей

ЖУРНАЛ
РЕГИСТРАЦИИ ЗАЯВОК И ВЫДАЧИ НАПРАВЛЕНИЙ ДЛЯ ВРЕМЕННОГО
ПОМЕЩЕНИЯ ДЕТЕЙ, ЧЬИ РОДИТЕЛИ, УСЫНОВИТЕЛИ ЛИБО ОПЕКУНЫ
(ПОПЕЧИТЕЛИ) ПО УВАЖИТЕЛЬНЫМ ПРИЧИНАМ НЕ МОГУТ ИСПОЛНЯТЬ
СВОИ ОБЯЗАННОСТИ В ОТНОШЕНИИ ДЕТЕЙ, В ОРГАНИЗАЦИИ
ДЛЯ ДЕТЕЙ-СИРОТ И ДЕТЕЙ, ОСТАВШИХСЯ БЕЗ ПОПЕЧЕНИЯ РОДИТЕЛЕЙ

	N п/п
	Наименование управления социальной политики Свердловской области
	Дата поступления заявки
	Фамилия, имя, отчество ребенка
	Дата рождения ребенка
	Дата поступления в органы опеки и попечительства заявления от законного представителя
	Место проживания (нахождения) ребенка на момент подачи заявки (адрес)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	



Продолжение таблицы

	Состояние здоровья ребенка, в том числе наличие/отсутствие инвалидности, группа здоровья
	Сведения об образовании ребенка
	Реквизиты заключения психолого-медико-педагогической комиссии (при наличии), рекомендации
	Срок помещения ребенка в организацию для детей-сирот

	
	вид образования (общее, профессиональное)
	уровень образования (дошкольное, начальное общее, основное общее, среднее общее, среднее профессиональное)
	место и форма получения образования (наименование образовательной организации с указанием класса обучения, при наличии)
	
	

	8
	9
	10
	11
	12
	13

	
	
	
	
	
	



Продолжение таблицы

	Сведения о выдаче направления
	Дата поступления ребенка в организацию для детей-сирот
	Извещение к направлению
	Примечание

	номер и дата выдачи направления
	наименование организации для детей-сирот, в которую направлен ребенок
	ведомственная принадлежность организации для детей-сирот
	
	дата направления организацией для детей-сирот извещения к направлению (реквизиты извещения к направлению)
	отметка о получении извещения к направлению
	

	14
	15
	16
	17
	18
	19
	20

	
	
	
	
	
	
	



Форма                                                        Приложение N 7
                                                           к Порядку выдачи
                                                  направлений для помещения
                                            детей, оставшихся без попечения
                                        родителей, под надзор в организации
                                                   для детей-сирот и детей,
                                        оставшихся без попечения родителей,
                                              и временного помещения детей,
                                             чьи родители, усыновители либо
                                       опекуны (попечители) по уважительным
                                           причинам не могут исполнять свои
                                             обязанности в отношении детей,
                                     в организации для детей-сирот и детей,
                                         оставшихся без попечения родителей
 Бланк Министерства

[bookmark: P568]         НАПРАВЛЕНИЕ N _________                              ИЗВЕЩЕНИЕ
       для временного помещения                           к направлению N _________
        ребенка, чьи родители,                          для временного помещения
       усыновители либо опекуны                          ребенка, чьи родители,
     (попечители) по уважительным                       усыновители либо опекуны
      причинам не могут исполнять                     (попечители) по уважительным
  свои обязанности в отношении детей,                  причинам не могут исполнять
     в организацию для детей-сирот                 свои обязанности в отношении детей,
          и детей, оставшихся                         в организацию для детей-сирот
        без попечения родителей                            и детей, оставшихся
       от "__" _____________ г.                          без попечения родителей
   (действительно в течение 10 дней)                    от "__" _____________ г.
                                                    (подлежит возврату в Министерство)
Фамилия _________________________________        _________________________________________
Имя ______________________________________________________________
Отчество ______________________________        _________________________________________
Дата рождения ____________________(наименование организации для детей-сирот)
                                     извещает о прибытии несовершеннолетнего
Направляется в __________________________        Фамилия _________________________________
____________________________________        Имя _____________________________________
_________________________________________        Отчество ________________________________
_________________________________________        Дата рождения ___________________________
(наименование организации для детей-сирот)

Адрес место жительства (откуда прибыл)           Приняты документы
_________________________________________        _________________________________________
_________________________________________        _________________________________________
Основание для направления                        _________________________________________
_________________________________________
_________________________________________        Реквизиты приказа о зачислении ребенка
_________________________________________        в организацию от "__" ___________ N __

Руководитель исполнительного органа              Руководитель организации для детей-сирот
государственной власти Свердловской              и детей, оставшихся без попечения
области _____________ /__________/               родителей _____________ /__________/
          (Ф.И.О.)     (подпись)                             (Ф.И.О.)     (подпись)
М.П.                                             М.П.


