
Приложение к письму
Минобразования Чувашии
от___02.2018 № 05/0-09-____

Форма незамедлительного уведомления[footnoteRef:1]о случае насильственной смерти или от внешних причин, [1:  Уведомление о случаях предоставляется в Министерство образования и молодежной политики Чувашской Республики по адресам электронной почты: obrazov41@cap.ru, obrazov8@cap.ru, obrazov63@cap.ru в течение 3 часов с момента поступления информации в органы опеки и попечительства администраций муниципальных районов и городских округов  Чувашской Республики.

] 

суицида ребенка, оставшегося без попечения родителей, переданного на воспитание в семью граждан 
(под опеку (попечительство) или усыновление), или находящегося в организации для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, а также о факте жестокого обращения 

Дата:_________________Время:___________________

	
	Дата гибели ребенка
(жесткого
обращения с ним)
	Данные о ребенке
	Данные о законных представителях ребенка (ФИО, год рождения) (заполняется в случае воспитания ребенка в семье граждан)
	Данные об организации для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей (наименование, адрес, контактный телефон, ФИО руководителя), (заполняется в случае нахождения в организации)
	Имеющаяся дополнительная информация о причинах гибели (жестокого обращения), иные сведения

	
	
	Фамилия, имя, отчество, дата рождения
	Дата устройства ребенка в семью граждан, форма устройства/в организацию для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей
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	Наименование органа местного самоуправления
	
	
	
	
	
	



Глава администрации муниципального района и городского
округа Чувашской Республики						____________				ФИО
   подпись

Начальник (специалист) органа опеки и попечительства			___________				ФИО
									  подпись
