
	ПРИЛОЖЕНИЕ № 2

	к приказу министерства труда и

	социального развития Новосибирской
области

	от          №


(форма)

[bookmark: Par372]ИНФОРМАЦИЯ
содержащая перечень социальных сертификатов
____________________________________________
(название организации)
____________________________________________
(наименование государственной услуги)
____________________________________________
(номер реестровой записи*)

	№ п/п**
	ФИО получателя государственной услуги
	Дата социального сертификата (ИППСУ)***
	Номер социального сертификата (ИППСУ)***
	Номер договора на социальное обслуживание
	Дата договора на социальное обслуживание
	Дата начала предоставления государственных услуг в рамках социального сертификата
	Информация об услугах, оказанных в рамках социального сертификата

	
	
	
	
	
	
	
	Количество запланированных услуг
	Количество фактически оказанных услуг

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	



Руководитель ________________        __________________________________
                              (подпись)                          фамилия, имя, отчество (при наличии)

М.П. (при наличии)

[bookmark: _GoBack]
Исполнитель __________________________________________________
                                             фамилия, имя, отчество (при наличии), телефон


* в соответствии с общероссийским базовым (отраслевым) перечнем (классификатором) государственных и муниципальных услуг, оказываемых физическим лицам, или региональным перечнем (классификатором) государственных (муниципальных) услуг, не включенных в общероссийский базовый (отраслевой) перечень (классификатор) государственных и муниципальных услуг, оказываемых физическим лицам, и работ.

** уникальный номер в реестре сертификатов по государственной услуге присваивается каждому получателю услуги и не меняется в период оказания государственной услуги.

*** указываются реквизиты действующих социальных сертификатов (ИППСУ).



_________

