
                                                       Приложение №1                    
__________________________________________________________________________
                                                                                               (наименование санаторно-курортной организации)

От __________________________________________________________
                                                                                                    (ФИО полностью)     
                                                            Гражданство:_____________________________________________________
Наличие льготы в соответствии с законодательством

Российской Федерации____________________________________ 
                                         (указать льготу), в том числе
СНИЛС *
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	


адрес регистрации: 
Индекс:_________ Город___________________________________
Область_________________Район___________________________
Улица__________________дом_____корпус______кв.__________ почтовый адрес, на который необходимо выслать уведомление:
Индекс:___________ Город_________________________________
Область_____________________Район_______________________
Улица__________________дом______корпус_____кв.__________ 
адрес электронной почты, на который будет отправлено уведомление:____________________________________________
дата рождения:__________________________________________ 
контактные телефоны:____________________________________ 
Заявление на предоставление путевки Семейного отдыха
Прошу Вас предоставить мне                                                                                                                                          
                                                     (фамилия, имя, отчество)
___________________________________________________________________________________________

                                                                                 (ФИО ребенка, дата рождения (число, месяц, год)
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	


СНИЛС*
путевку в __________________________________________________________________________
наименование санаторно-курортной организации
сроком на (необходимое подчеркнуть)
	10
	дней
	
	20
	дней
	
	30
	дней
	


На период МПР супруга/супруги (необходимое подчеркнуть)
___________________________________________________________________________________________
(ФИО военнослужащего, воинское звание, дата рождения (число, месяц, год) 
Я и заявленные члены моей семьи (в том числе лица, находящиеся на иждивении) согласны на обработку и использование уполномоченным органом (организацией) Министерства обороны Российской Федерации представленных персональных данных в целях принятия решения о предоставлении мне и членам моей семьи путевки (путевок).
                                                                                подпись заявителя                          (ФИО)
«___» ___________ _____ г.
*Для каждого указанного в заявлении члена семьи
