Приложение
к постановлению Главы администрации города Байконур от   25 сентября 2014 г.  №       194

Приложение

к Порядку образования общественных советов по проведению независимой оценки качества работы организаций, оказывающих социальные услуги, находящихся в ведении администрации города Байконур

В _________________________________
___________________________________
(уполномоченный орган)

от_________________________________
___________________________________

___________________________________ 
(фамилия, имя, отчество)

З А Я В Л Е Н И Е
Я, _____________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)
дата рождения ________________________________________________________, 

данные документа, удостоверяющего личность: ____________________________

_____________________________________________________________________,
(паспорт, удостоверение личности)
адрес регистрации в городе Байконур_____________________________________ 

_____________________________________________________________________,

место работы и занимаемая должность____________________________________

_____________________________________________________________________,

контактные телефоны __________________________________________________,

E-mail: _______________________________________________________________,
представитель общественной организации______________________________________________________________________________________________________,

(наименование общественной организации)
прошу включить меня в состав общественного совета по проведению независимой оценки качества работы организаций, оказывающих социальные услуги, в отношении которых функции и полномочия учредителя осуществляет _________________________________________________________________________________.
(наименование уполномоченного органа).

Достоверность сообщаемых сведений подтверждаю. Предупрежден(а) об ответственности за предоставление ложной информации.

Я даю свое бессрочное согласие (до моего особого распоряжения) на обработку в установленном порядке моих персональных данных.

	
	
	

	(подпись)
	
	(фамилия и инициалы)
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	(дата)
	
	
	


 ________________________
