Приложение № 8
к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Организация отдыха детей в каникулярное время»
ДОВЕРЕННОСТЬ

Город (поселок, село) _______________________                             «_____» __________ 20___ 

    Я, ___________________________________________________________________________,

Ф.И.О.

имеющий(ая) паспорт: серия ____ номер ____________, выданный ______________________

                                                                                                                                     кем

___________________________________________________«_____» ______________ ____ ,

                                                        когда

доверяю ________________________________________________________________________,

Ф.И.О.

имеющему(ей) паспорт: серия _____ номер ___________, выданный _____________________

                                                                                                                                                                  кем

___________________________________________________ «_____»______________ ____ ,

                                                            когда

осуществление всех действий, необходимых для получения путевки для моего ребенка: ___________________________________________________________________________

Ф.И.О. ребенка

«____» ________ ____ года рождения, в организацию (учреждение) отдыха детей и их оздоровления в соответствии с административным регламентом предоставления муниципальной услуги «Организация отдыха детей в каникулярное время». 

Настоящая доверенность действительна до «____»______ 20____ 

Полномочия по данной доверенности _______________________________________________

                                                                                       (Ф.И.О. доверенного лица)

не вправе передоверить другим лицам.

____________________________________

Подпись лица, выдавшего доверенность

Подпись ________________________________________________________________ заверяю:

(Ф.И.О. доверенного лица)

____________________________________

Подпись лица, заверяющего подпись

доверенного лица 

М.П.

