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	БЛАНК ОРГАНИЗАЦИИ
	
	Начальнику отдела культуры администрации муниципального образования Туапсинский район

___________________ (инициалы, фамилия)


О включении в состав 

Совета родительской общественности

при отделе культуры администрации

муниципального образования

Туапсинский район
Уважаемый (ая) ______________________________!

(имя, отчество)
________________________________________________________________________________________________________________
(наименование организации в соответствии с Уставом и с указанием организационно-правовой формы)

ходатайствует о включении в состав Совета родительской общественности при отделе культуры администрации муниципального образования Туапсинский район следующих кандидатур (родителей (законных представителей) обучающихся и воспитанников учреждений культуры _____________________________________________________________________________________________________________)

(наименование поселения)
	№ 

п\п
	Фамилия, имя, отчество (при наличии) кандидатуры

(полностью, без сокращений)
	Число, месяц, год

рождения кандидата
	Адрес места проживания
	Контакты

(телефон,

адрес электронной почты)
	Фамилия, имя, отчество (при наличии) обучающегося (воспитанника) учреждения
(полностью, без сокращений)
	Наименование клубного формирования (отделения), в котором занимается обучающийся (воспитанник)
	Наименование учреждения, в котором занимается обучающийся (воспитанник) (точное наименование организации в соответствии с Уставом и с указанием организационно-правовой формы)

	1
	
	
	
	
	
	
	


Настоящим ходатайством подтверждаю, что кандидатуры в состав Совета родительской общественности при отделе культуры администрации муниципального образования Туапсинский район:

1) имеют гражданство Российской Федерации;

2) не признанны недееспособными или ограниченно дееспособными на основании решения суда; 

3) не лишены родительских прав;  

4)  не имеют непогашенную или неснятую судимость, запрещающую по решению суда заниматься деятельностью, связанной с работой с детьми.

	Руководитель организации
	________________________

(подпись)
	___________________ (инициалы, фамилия)

(расшифровка подписи)




