	Наименование

административной процедуры


	Принятие решения 
об установлении патронажа (назначении помощника)

	Номер административной процедуры по Перечню – 4.8

	ДОКУМЕНТЫ И (ИЛИ) СВЕДЕНИЯ, ПРЕДСТАВЛЯЕМЫЕ ГРАЖДАНИНОМ ДЛЯ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ АДМИНИСТРАТИВНОЙ ПРОЦЕДУРЫ 
	- заявление лица, нуждающегося в патронаже
- письменное согласие лица на осуществление патронажа (назначение его помощником)
- медицинская справка о состоянии здоровья лица, давшего согласие на осуществление патронажа (назначение его помощником)

	ДОКУМЕНТЫ И (ИЛИ) СВЕДЕНИЯ, ЗАПРАШИВАЕМЫЕ СЛУЖБОЙ ”ОДНО ОКНО“
	---

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры
	бесплатно

	Максимальный срок осуществления административной процедуры
	15 дней со дня подачи заявления, а в случае запроса документов и (или) сведений от других государственных органов, иных организаций - 1 месяц

	Срок действия справки, другого документа (решения), выдаваемых (принимаемого) при осуществлении административной процедуры
	бессрочно

	Ответственный работник райисполкома за прием заявления гражданина
	ул. Карла Маркса, 2, 211117, г. Сенно, каб. 20, (1-й этаж), тел. 4 13 98

Маханькова Жанна Альбертовна – главный специалист сектора по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома 

	Заменяющий временно отсутствующего ответственного работника райисполкома за прием заявления гражданина
	ул. Карла Маркса, 2, 211117, г. Сенно, каб. 20, (1-й этаж), тел. 4 13 98

Маковская Людмила Николаевна – заведующий сектором по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома  

	Время приема граждан, обратившихся за осуществлением административной процедуры
	понедельник, вторник, четверг, пятница: с 08.00 до 17.00 без перерыва на обед

среда: с 8.00 до 20.00 без перерыва на обед

третья суббота месяца: с 09.00 до 12.00

	Порядок обжалования принятого административного решения
	Административная жалоба подается в Витебский областной исполнительный комитет, ул. Гоголя, 6, 210010, г. Витебск  


Сенненский районный 

исполнительный комитет

гр. _______________________________

      (фамилия, собственное имя, отчество (если
__________________________________

таковое имеется)

зарегистрированного(ой) по адресу:

__________________________________

__________________________________
паспорт № ________________________

выдан ____________________________

__________________________________

тел. ______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу осуществить административную процедуру «Принятие решения об установлении патронажа (назначении помощника)» в соответствии с Указом Президента Республики Беларусь от 26 апреля 2010 г. № 200, т.е. назначить попечителем-помощником ________________________________________________________________
(фамилия, собственное имя,

_______________________________________________________________,

отчество (если таковое имеется)
зарегистрированного (ой) по адресу: _______________________________

_______________________________________________________________,

т.к. нуждаюсь в постоянной посторонней помощи, которую он (она) мне оказывает.


К заявлению прилагаю следующие документы: 

________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

____________________                              ______________________

             дата                                                          подпись
