Директору Областного бюджетного учреждения «Центр социальной защиты населения по городу Липецку»
В.А.Бутову
от _____________________________________
(Ф.И.О гражданина (законного представителя))
действующий от имени ___________________
________________________________________
(указывается Ф.И.О. опекаемого)      
на основании ____________________________
________________________________________
(документ, удостоверяющий представительство)
________________, _______________________
(дата рождения гражданина) (СНИЛС гражданина)
паспорт серия ___________№______________
выдан __________________________________
                                                                (когда)
_______________________________________
 (кем)
________________________________________
 (гражданство)
________________________________________
(проживание, пребывания на территории Российской Федерации)
_______________________________________
телефон ________________________________
e-mail __________________________________

Заявление
[bookmark: _GoBack]о принятии на социальное  обслуживание на дому

Прошу принять меня на социальное обслуживание на дому, так как нуждаюсь в предоставлении социальных услуг в связи с утратой способности осуществлять самообслуживание и обеспечивать основные жизненные потребности.
Достоверность и полноту представленных мной сведений и документов, в том числе индивидуальной программы, подтверждаю.
На обработку своих персональных данных в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» для включения в реестр получателей социальных услуг: _________________________.
                                                                                                                                             (согласен/не согласен)

«____» _______________20__ г.



_________________ (___________________________)
   (подпись)                                              (Ф.И.О.)

