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ПРИЛОЖЕНИЕ № 2

к Административному регламенту местной администрации муниципального образования город Петергоф по предоставлению государственной услуги  по согласию органа опеки и попечительства на установление отцовства лица, не состоящего в браке с матерью ребенка, в случае смерти матери, признания ее недееспособной, невозможности установления места нахождения матери или в случае лишения ее родительских прав

МЕСТНАЯ АДМИНИСТРАЦИЯ

МУНИЦИПАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ ГОРОД ПЕТЕРГОФ
ПОСТАНОВЛЕНИЕ

____________________   
№_____________ 
                (дата)

О согласии (об отказе в согласии) на 

установление отцовства


Рассмотрев заявление гражданина (Ф.И.О., год рождения заявителя), зарегистрированного по адресу: ___________________________________________________, с просьбой дать согласие на установление отцовства в отношении несовершеннолетнего  ___________________________ (указать Ф.И.О., дату рождения), зарегистрированного по адресу: _________________________________________________________________________,

родившегося _______________________________________________ (указать дату и место рождения) у___________________________________ (указать Ф.И.О. матери), которая умерла / признана недееспособной / лишена родительских прав / сведения о месте пребывания которой отсутствуют (указать нужное) и приложенные к нему документы, руководствуясь статьей 48 Семейного кодекса Российской Федерации, статьей 51 Федерального закона от 15.11.1997 № 143-ФЗ «Об актах гражданского состояния», Законом Санкт-Петербурга от 31.10.2007 № 536-109 «О наделении органов местного самоуправления в Санкт-Петербурге отдельными государственными полномочиями Санкт-Петербурга по организации и осуществлению деятельности по опеке и попечительству, назначению и выплате денежных средств на содержание детей, находящихся под опекой или попечительством, и денежных средств на содержание детей, переданных на воспитание 
в приемные семьи, в Санкт-Петербурге»,

ПОСТАНОВЛЯЮ:

1. Дать  (указать Ф.И.О., дату рождения заявителя) согласие  на установление отцовства в отношении несовершеннолетнего (указать Ф.И.О., дату рождения) либо отказать
в установлении отцовства в отношении несовершеннолетнего (указать Ф.И.О., дату рождения).

2. Контроль за выполнением постановления возложить на (должность, фамилия, инициалы).

Глава местной администрации

Муниципального образования

город Петергоф
                                               ______________            _______________                                       

(подпись)
(Ф.И.О.)
