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Технологическая схема

предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»
Раздел 1. Общие сведения о муниципальной услуге

	№ п/п
	Параметр
	Значение параметра/состояние

	1.
	Наименование органа, предоставляющего услугу
	Департамент труда и социального развития Администрации города Волгодонска (далее - ДТиСР г. Волгодонска)

	2.
	Номер услуги в федеральном реестре 
	6140100010000112528

	3.
	Полное наименование услуги
	Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации

	4.
	Краткое наименование услуги
	Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации

	5.
	Административный регламент предоставления муниципальной услуги
	Постановление Администрации города Волгодонска от 01.08.2016 №1986 «Об утверждении административного регламента Департамента труда и социального развития Администрации города Волгодонска предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	6.
	Перечень «подуслуг»
	нет

	7.
	Способы оценки качества предоставления муниципальной услуги
	1. Радиотелефонная связь (смс-опрос, телефонный опрос).

2. Терминальные устройства в МФЦ.

3. Единый портал государственных услуг (далее - ЕПГУ).

4. Официальный сайт ДТиСР г. Волгодонска.

5. Информационно-аналитический Интернет-портал единой сети МФЦ Ростовской области в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет»: http://www.mfc61.ru (далее – Портал сети МФЦ).
6. SMS-опрос с номера 0919.  


Раздел 2. Общие сведения о «подуслугах» 

	Срок предоставления в зависимости от условий
	Основания

отказа в приеме документов
	Основания

отказа в предоставлении

«подуслуги»
	Основания приостановления предоставления «подуслуги»
	Срок приостановления предоставления «подуслуги»
	Плата за предоставление

«подуслуги»
	Способ обращения за получением «подуслуги»
	Способ получения результата «подуслуги»

	при подаче заявления по месту жительства (месту нахождения юр.лица)
	при подаче заявления не по месту жительства (по месту обращения)
	
	
	
	
	Наличие платы (государственной пошли

ны)
	Реквизиты нормативного правового акта, являющегося основанием для взимания платы (государственной пошлины)
	КБК для взимания платы (государственной пошлины), в т.ч. для МФЦ
	
	

	Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации

	30 календарных дней
	-
	1. Представление заявителем неполного перечня документов, указанных в разделе 4 технологической схемы.

2. Заявление подано лицом, не имеющим на это полномочий.

3. В заявлении не указаны: способ выплаты (доставочная или кредитная организация), выплатные реквизиты (для доставочной организации: индекс, населенный пункт, улица, дом, корпус, квартира заявителя; для кредитной организации: наименование, номер и филиал кредитной организации, номер лицевого счета заявителя).

4. Тексты документов написаны неразборчиво, наименования юридических лиц - с сокращениями, без указания их мест нахождения.

5. Фамилии, имена, отчества граждан написаны не полностью.

6. В документах есть подчистки, приписки, зачеркнутые слова и иные неоговоренные исправления.

7. Документы исполнены карандашом.

8. Документы имеют серьезные повреждения, наличие которых не позволяет однозначно истолковать их содержание.

9. Документы, выданные за пределами Российской Федерации, представляемые заявителем, не легализованы (не удостоверены посредством апостиля) в соответствии с действующим законодательством не переведены на русский язык.

10. К заявлению приложены копии документов, не заверенные в установленном порядке.


	1. Предоставление заявителем заведомо недостоверных или неполных сведений.

2. Предоставление в текущем календарном году дополнительных мер социальной поддержки в части оказания единовременной (однократной) материальной помощи.

3. Основания для обращения заявителя не соответствуют перечню:

- на лечение и операции, 

- на обеспечение жизненно важных, социальных и материальных потребностей.


	нет
	-
	нет
	––
	––
	1. Личное обращение в ДТиСР г. Волгодонска.

2. Личное обращение в МФЦ.


	-в ДТиСР г. Волгодонска (по почте);

– в МФЦ (на бумажном носителе).




Раздел 3. Сведения о заявителях «подуслуги»
	№
	Категория лиц, имеющих право на получение «подуслуги»
	Документ, подтверждающий правомочие заявителя соответствующей категории на получение «подуслуги»
	Установленные

требования к документу, подтверждающему правомочие заявителя соответствующей категории на получение «подуслуги»
	Наличие возможности подачи заявления на предоставление «подуслуги» представителя-ми заявителя
	Исчерпывающий перечень лиц, имеющих право на подачу заявления от имени заявителя
	Наименование документа, подтверждающего право подачи заявления от имени заявителя
	Установленные требования к документу, подтверждающему право подачи заявления от имени заявителя

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации

	1
	Граждане Российской Федерации, проживающие (зарегистрированные по месту жительства) на территории муниципального образования «Город Волгодонск» (далее - заявители), нуждающиеся в предоставлении дополнительных мер социальной поддержки на лечение и операции, обеспечение жизненно важных, социальных и материальных потребностей.

	 Документ, удостоверяющий личность заявителя:
1. Паспорт гражданина РФ, либо другой документ, удостоверяющий личность:

1.1 Временное удостоверение личности гражданина РФ по форме № 2-П.

1.2 Дипломатический паспорт.

1.3 Служебный паспорт.

1.4 Удостоверение личности (военный билет) военнослужащего  РФ.

1.5 Удостоверение личности моряка.

	Оригинал для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация:

серия, № документа,

кем и когда выдан, адрес места жительства, регистрация брака.


	Да
	Уполномочен-ный представитель заявителя
	Оформленная в соответствии с законодательством Российской Федерации доверенность, к которой прилагается копия паспорта гражданина Российской Федерации законного представителя (если законный представитель является гражданином Российской Федерации) либо копия документа, удостоверяющего личность иностранного гражданина на территории Российской Федерации и признаваемого Российской Федерацией в этом качестве (если законный представитель является иностранным гражданином).


	 Оригинал, действующий на дату обращения заявителя, законного представителя или доверенного лица.




Раздел 4. Документы, предоставляемые заявителем для получения «подуслуги»
	№
	Категория документа
	Наименование документов, которые представляет заявитель для получения «подуслуги»
	Количество необходимых экземпляров документа с указанием подлинник/копия

	Условие предоставления документа
	Установленные требования

 к документу
	Форма (шаблон) документа
	Образец документа/ /заполнения документа

	
	I. Документы, необходимые для предоставления муниципальной услуги, подлежащие представлению заявителем

	
	Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации

	1. 
	Заявление о предоставлении услуги
	Заявление в письменной форме об оказании единовременной (однократной) материальной помощи 
	1экз.

Подлинник
	нет
	-
	Приложение № 1 к технологической схеме
	Приложение № 2 к технологической схеме

	2. 
	Согласие на обработку персональных данных члена семьи заявителя
	Согласие на обработку персональных данных члена семьи заявителя
	1экз.

Подлинник
	нет
	-
	Приложение № 3 к технологической схеме
	Приложение № 4 к технологической схеме

	3. 
	Документы, удостоверяющие личность заявителя и членов его семьи
	1. Паспорт гражданина РФ, либо другой документ, удостоверяющий личность:

1.1 Временное удостоверение личности гражданина РФ по форме № 2-П.

1.2 Дипломатический паспорт.

1.3 Служебный паспорт.

1.4 Удостоверение личности (военный билет) военнослужащего  РФ.

1.5 Удостоверение личности моряка.
	1экз.

Подлинник для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. 
К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация:

- при предоставлении паспорта гражданина РФ, временного удостоверения личности гражданина РФ - серия, № документа, кем и когда выдан, адрес места жительства. 

- при предоставлении дипломатического паспорта, служебного паспорта, удостоверения личности (военного билета) военнослужащего, удостоверения личности моряка - серия, № документа, кем и когда выдан.
	Предоставляется один из документов, перечисленных в данном пункте.


	Указ Президента РФ от 13.03.1997 № 232 «Об основном документе, удостоверяющем личность гражданина Российской Федерации на территории Российской Федерации»
	-


	–



	4. 
	Сведения об идентификационном номере налогоплательщика в Российской Федерации (на заявителя)
	Сведения об идентификационном номере налогоплательщика в Российской Федерации (на заявителя)
	1экз.

Подлинник для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация: 

серия, № документа, кем и когда выдан.
	-
	Приказ ФНС России от 11.08.2011 N ЯК-7-6/488@ «Об утверждении форм и форматов документов, используемых при постановке на учет и снятии с учета российских организаций и физических лиц, в том числе индивидуальных предпринимателей, в налоговых органах, а также порядка заполнения форм документов и порядка направления налоговым органом организации или физическому лицу, в том числе индивидуальному предпринимателю, свидетельства о постановке на учет в налоговом органе и (или) уведомления о постановке на учет в налоговом органе (уведомления о снятии с учета в налоговом органе) в электронном виде по телекоммуникационным каналам связи»
	-
	-

	5. 
	Документ, подтверждающий рождение ребенка, выданный органами записи актов гражданского состояния


	Свидетельство о рождении ребенка (детей) в возрасте до 14 лет
	1экз.

Подлинник для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация: 

серия, № документа, кем и когда выдан.
	Предоставляется в отношении всех детей семьи заявителя.


	Федеральный закон от 15.11.1997 №143-ФЗ «Об актах гражданского состояния», приказ Минюста России от 01.10.2018 №202 «Об утверждении форм записей актов гражданского состояния и Правил заполнения форм записей актов гражданского состояния»


	- 
	-

	6. 
	Свидетельство о браке (о расторжении брака)
	Свидетельство о заключении брака (о расторжении брака)
	1экз.

Подлинник для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация
серия, № документа, кем и когда выдан документ.
	В случае несоответствия фамилии родителя, подавшего заявление, и ребенка. 
	ст. 30 Федерального закона

от 15.11.1997 №143-ФЗ

«Об актах гражданского состояния»


	-
	-

	7. 
	Иной документ, подтверждающий смену фамилии, имени, отчества 
	Свидетельство о перемене имени
	1экз.

Подлинник для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация:

серия, № документа, кем и когда выдан документ
	Предоставляется в случае перемены фамилии, имени, отчества заявителя либо членов семьи
	ст. 62 Федерального закона

от 15.11.1997 №143-ФЗ

«Об актах гражданского состояния»
	-
	-

	8. 
	Документы о трудовой деятельности, трудовом стаже заявителя и членов его семьи
	Трудовая книжка или иной документ, подтверждающий наличие (отсутствие) работы
	1экз.

Подлинник для обозрения. С представленного документа изготавливается его копия и заверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия, в которой содержится следующая информация:

серия, № документа, кем и когда выдан документ, периоды трудовой деятельности
	Предоставляется в случае отсутствия трудоустройства, при перемене места работы, увольнении, поступлении на работу  в течение трех календарных месяцев, предшествующих дате обращения
	Постановление Правительства РФ от 16.04.2003 №225 «О трудовых книжках», постановление Правительства РФ от 27.08.2016 №858 «О типовой форме трудового договора, заключаемого между работником и работодателем - субъектом малого предпринимательства, который относится к микропредприятиям»
	-
	-

	9. 
	Документы, подтверждающие доходы заявителя и всех членов семьи заявителя


	- документы о заработке заявителя и членов его семьи за три месяца, предшествующих месяцу обращения;

- документы о доходах, помимо заработка, заявителя и членов его семьи за три месяца, предшествующих месяцу обращения;


	1 экз.
Подлинник
	В состав семьи при расчете среднедушевого дохода включаются лица, связанные родством и (или) свойством. К ним относятся совместно проживающие и ведущие совместное хозяйство супруги, их дети и родители, усыновители и усыновленные, братья и сестры, пасынки и падчерицы.

Если члены семьи, из перечисленных выше, проживают по отдельному адресу и не ведут совместного хозяйства, их доходы для расчета среднедушевого дохода семьи не требуются
	Сведения о доходах семьи представляются за три календарных месяца, предшествующих месяцу обращения за назначением пособия с разбивкой по месяцам.
Согласно Федеральному закону от 05.04.2003     № 44-ФЗ «О порядке учета доходов и расчета среднедушевого дохода семьи и дохода одиноко проживающего гражданина для признания их малоимущими и оказания им государственной социальной помощи» при расчете среднедушевого дохода в состав семьи не включаются:

военнослужащие, проходящие военную службу по призыву в качестве сержантов, старшин, солдат или матросов, а также военнослужащие, обучающиеся в военных профессиональных организациях и военных образовательных организациях высшего образования и не заключившие контракта о прохождении военной службы;

лица, отбывающие наказание в виде лишения свободы, лица, в отношении которых применена мера пресечения в виде заключения под стражу, а также лица, находящиеся на принудительном лечении по решению суда;

лица, находящиеся на полном государственном обеспечении
	-
	-

	
	
	9.1. Справка о размере заработной платы, компенсаций, выходного пособия, выплачиваемого при увольнении
	1 экз.

Подлинник
	Предоставляется в отношении граждан, состоящих в трудовых отношениях


	В справку включаются все, предусмотренные законодательством виды доплат и надбавок к тарифным ставкам и окладам. 
В случае выплаты пособия на период временной нетрудоспособности, отпуска по беременности и родам, заработной платы, сохраняемой на период трудоустройства после увольнения в связи с ликвидацией предприятия, сокращением штатов, выходного пособия, в целях учета сумм, приходящихся на расчетный период, в справке необходимо указать сумму выплат, период, за который они были начислены и дату выплаты.

 Суммы заработной платы, сохраняемой на период трудоустройства после увольнения в связи с ликвидацией организации, осуществлением мероприятий по сокращению численности или штата работников, а также выходного пособия, выплачиваемого при увольнении, и компенсации при выходе в отставку делятся на количество месяцев, за которые они начислены, и учитываются в доходах семьи за каждый месяц расчетного периода.
 Премии и вознаграждения, предусмотренные системой оплаты труда и выплачиваемые по месячным результатам работы, включаются в доход семьи по времени их фактического получения.

 При иных установленных сроках премирования (вознаграждения) суммы премии (вознаграждения) делятся на количество месяцев, за которые они начислены, и учитываются в доходах семьи за каждый месяц расчетного периода.

  1. Содержание справки (справка 2-НДФЛ):
- суммы доходов в справке: указываются  помесячно, с расшифровкой видов выплат;

- справка должна иметь реквизиты (полное наименование, адрес, телефон, дата, номер);

-  подписывают справку руководитель и главный бухгалтер, либо лица, имеющие на это полномочия в соответствии с приказами организации, учреждения, заверяется печатью;

-срок действия один месяц.  
	-


	-

	
	
	9.2. Справка о ежемесячном пожизненном содержании судей, вышедших в отставку
	1 экз.

Подлинник
	Предоставляется в отношении гражданина, который является судьей, вышедшим в отставку
	Справка содержит:

- помесячные сведения обо всех выплатах,

-сведения о периоде, за который приходятся  выплаты,

- дату выдачи,

- исходящий регистрационный номер,

- полное наименование, почтовый адрес учреждения,

-подпись руководителя или уполномоченного лица,

- печать.
	-


	-

	
	
	9.3. Справка о размере стипендии
	1 экз.

Подлинник
	Предоставляется в отношении гражданина, который является студентом, аспирантом, докторантом, слушателем.


	В справку включаются все виды стипендий, выплачиваемые обучающимся в образовательных учреждениях начального, среднего и высшего профессионального образования, аспирантам и докторантам, обучающимся с отрывом от производства в аспирантуре и докторантуре при образовательных учреждениях высшего профессионального образования и научно-исследовательских учреждениях, слушателям духовных учебных заведений, а также компенсационные выплаты названным категориям граждан в период нахождения их в академическом отпуске по медицинским показаниям.
Справка содержит:

-реквизиты учебного заведения (наименование, адрес, контактный телефон, исходящий номер и дата);

- данные об обучаемом,  периоде обучения, размер стипендии за 3 месяца, предшествующие месяцу обращения.

Справка подписывается руководителем учреждения, главным бухгалтером, либо лицами, имеющими право подписи, и заверяется печатью.
	-
	-

	
	
	9.4. Справка о размере пособия на ребенка, ежемесячного пособия по уходу за ребенком до достижения им возраста 1,5 лет и ежемесячные компенсационные выплаты гражданам, состоящим в трудовых отношениях на условиях трудового договора и находящимся в отпуске по уходу за ребенком до достижениям им 3-летнего возраста.
	1 экз.

Подлинник
	Сведения предоставляют женщины, состоящие в трудовых отношениях.

Гражданам, подлежащим обязательному социальному страхованию на случай временной нетрудоспособности и в связи с материнством справку выдает работодатель.


	Справка содержит: реквизиты организации (наименование, адрес, контактный телефон, исходящий номер и дата), период за который выплачено пособие, суммы с разбивкой помесячно, должна быть подписана руководителем учреждения, главным бухгалтером, либо уполномоченными лицами, имеющими право подписи, и заверена печатью.
	-
	-

	
	
	9.5. Справка о ежемесячном пособии супругам военнослужащих, проходящих военную службу по контракту:

- в период их проживания с супругами в местностях, где они вынуждены не работать или не могут трудоустроиться в связи с отсутствием возможности трудоустройства по специальности и были признаны в установленном порядке безработными;

- в период, когда супруги военнослужащих вынуждены не работать по состоянию здоровья детей, связанному с условиями проживания по месту воинской службы супруга, если по заключению учреждения здравоохранения их дети до достижения возраста 18 лет нуждаются в постороннем уходе
	1 экз.

Подлинник
	-
	Справка должна содержать реквизиты организации (наименование, адрес, контактный телефон, исходящий номер и дата), период за который выплачено пособие, суммы с разбивкой помесячно, должна быть подписана руководителем организации, главным бухгалтером, либо лицами, имеющими право подписи, и заверена печатью.

	-
	-

	
	
	9.6. Справка о размере авторского вознаграждения
	1экз.

Подлинник

	Предоставляют получатели авторского вознаграждения. 
	Реквизиты: наименование учреждения, его юридический адрес, контактный телефон, электронный адрес (при его наличии), исходящий номер и дату,  подпись руководителя  и бухгалтера (при его наличии), справка заверяется печатью учреждения.

Справка содержит сумму авторского вознаграждения за 3 месяца, предшествующие месяцу обращения.
	-
	-

	
	
	9.7.Сведения о доходах от реализации плодов и продукции личного подсобного хозяйства
	1экз.

Подлинник 

	-

 
	Сведения содержат: реквизиты организации (наименование, адрес, контактный телефон, исходящий номер и дата), дата сдачи, наименование количество продукции, суммы с разбивкой помесячно (в случае сдачи продукции за период более 1 месяца). Сведения подписываются руководителем учреждения, либо уполномоченным лицом, имеющим право подписи, и заверена  печатью (при наличии). Доходы, полученные от реализации плодов и продуктов личного подсобного хозяйства, не учитываются, если одному из членов семьи установлена I или II группа инвалидности или категория ребенок-инвалид.
	-
	-

	
	
	9.8. Сведения о доходах от реализации и сдачи в аренду (наем) недвижимого имущества (земельных участков, домов, квартир, дач, гаражей), транспортных и иных механических средств, средств переработки и хранения продуктов
	1экз.

Подлинник 

	Заполняется в произвольной форме, за исключением дохода, полученного от сдачи в аренду жилых помещений, транспортных и иных механических средств. На перечисленные виды имущества должны быть договоры аренды с указанием взимаемой платы за аренду.


	Предоставляется при заключении договора аренды (сдача в наем) имущества заявителем.

Наряду с заявлением о получении денежных средств рекомендовано предъявлять договоры. 

Справка содержит: реквизиты организации (наименование, адрес, контактный телефон, исходящий номер и дата), период за который получен доход, суммы с разбивкой помесячно, должна быть подписана руководителем учреждения, главным бухгалтером, либо лицами, имеющими право подписи, и заверена  печатью (при наличии).
	-

	-

	
	
	9.9. Справка о материальной помощи, оказываемой работодателями своим работникам, в том числе бывшим, уволившимся в связи с выходом на пенсию по инвалидности или по возрасту
	1экз.

Подлинник
	-
	Реквизиты: наименование организации, ее юридический адрес, контактный телефон, электронный адрес (при его наличии), исходящий номер и дату, период за который получен доход, суммы с разбивкой помесячно, подпись руководителя  и бухгалтера (при его наличии), справка заверяется печатью учреждения.  
	-
	-

	
	
	9.10.Сведения о доходах по акциям и другим доходам от участия в управлении собственностью организации
	1экз.

Подлинник 
	-
	Справка содержит: реквизиты организации (наименование, адрес, контактный телефон, исходящий номер и дата), период за который получен доход, суммы с разбивкой помесячно, должна быть подписана руководителем учреждения, главным бухгалтером, либо лицами, имеющими право подписи, и заверена  печатью.
	-
	-

	
	
	9.11. Сведения о полученных процентах по банковским вкладам
	1экз.

Подлинник
	Предоставляется гражданами, если у них есть банковские вклады 
	Реквизиты: наименование кредитной организации, ее юридический адрес, контактный телефон, электронный адрес (при его наличии), исходящий номер,  и дату, сведения о полученных процентах по банковским вкладам за 3 месяца, предшествующие месяцу обращения, подпись уполномоченного лица.
	-

	-

	
	
	9.12. Сведения о наследуемых и подаренных денежных средствах
	1экз.

Подлинник для обозрения, копия с представленного документа предоставляется заявителем, копия удостоверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия.
	-
	Соответствующие документы, заверенные нотариально:

-свидетельство о праве на наследство;

- договор дарения.
	-
	-

	
	
	9.13. Сведения о доходах от занятий предпринимательской деятельностью (включая доходы, полученные в результате деятельности крестьянского (фермерского) хозяйства), в том числе без образования юридического лица
	1экз.

Подлинник для обозрения, копия с представленного документа предоставляется заявителем, копия удостоверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия.

 
	-
	При общих условиях установления налогов и сборов и упрощенной системы налогообложения:
- книга учета доходов и расходов и хозяйственных операций индивидуального предпринимателя на бумажных носителях;
- в случае, если объектом налогообложения являются доходы, не уменьшенные на величину расходов, - книгу учета доходов и расходов и хозяйственных операций индивидуального предпринимателя на бумажных носителях и первичные учетные документы, подтверждающие расходы за расчетный период;

При применении системы налогообложения в виде единого налога на вмененный доход:

- копии налоговой декларации, заверенные налоговыми органами;

- книгу учета доходов и расходов и хозяйственных операций индивидуального предпринимателя на бумажных носителях.
При необходимости ДТиСР г. Волгодонска или МФЦ вправе требовать представления ксерокопий листов или копии книги учета доходов и расходов и хозяйственных операций индивидуального предпринимателя, а также первичных документов или делать выписки из них. При этом после ознакомления с оригиналами документов (в том числе снятия копий при необходимости) они подлежат возврату заявителю.
Книга учета доходов и расходов содержит реквизиты об индивидуальном предпринимателе (ФИО, ИНН, адрес, контактный телефон), период за который получен доход, суммы с разбивкой помесячно, должна быть подписана индивидуальном предпринимателем, и заверена  печатью.
	-

	-

	
	
	9.14. Заявление о декларируемом доходе для неработающих граждан
	1 экз.

Подлинник 
	Декларируются иные доходы (за исключением перечисленных в постановлении Правительства  РФ от 20.08.2003 № 512 «О перечне видов доходов, учитываемых при расчете среднедушевого дохода семьи и дохода одиноко проживающего гражданина для оказания им государственной социальной помощи»). 
	Заявления о самостоятельно декларированных гражданами доходах, за исключением доходов от трудовой и индивидуальной предпринимательской деятельности, оформляются гражданами  в произвольной форме.
	Приложение    № 5 к технологической схеме
	Приложение   № 6 к технологической схеме

	10.
	Акт о непроживании зарегистрированных лиц, акт о раздельном ведении хозяйства
	Акт о непроживании зарегистрированных лиц, акт о раздельном ведении хозяйства
	1 экз.

Подлинник
	Если члены семьи, из перечисленных выше, проживают по отдельному адресу и не ведут совместного хозяйства, либо проживают совместно, но ведут раздельное хозяйство
	-
	Приложение № 7 к технологической схеме
	Приложение № 8 к технологической схеме

	11.
	Документ, подтверждающий   экстремальную ситуацию
	Документ, подтверждающий   экстремальную ситуацию
	1 экз.

Подлинник для обозрения, копия с представленного документа предоставляется заявителем, копия удостоверяется сотрудником МФЦ, либо заявителем предоставляется копия документа, удостоверенная нотариусом. К делу приобщается копия.


	Для лиц, попавших в экстремальную ситуацию.

Экстремальная ситуация – крайняя, необычная по трудности ситуация, в которой оказалась малоимущая семья или малоимущий одиноко проживающий гражданин по независящим от нее (него) обстоятельствам: стихийные бедствия (ураган, наводнение, засуха, оползни, землетрясение), пожар, обвал или разрушение жилища, аварии, утрата жизненно необходимого имущества, необходимость медикаментозного и оперативного лечения при заболеваниях и увечьях по заключению медицинских организаций, отсутствие топлива.
	-
	-
	-

	II. Документы, необходимые для предоставления муниципальной услуги, которые находятся в распоряжении иных органов и которые заявитель вправе представить по собственной инициативе   

	1.
	Документы, подтверждающие доходы членов семьи (или одиноко проживающего гражданина) за три последних месяца, предшествующих месяцу подачи заявления:  
Сведения о регистрации по месту жительства (пребывания) лица, претендующего на получение пособия, и членов его семьи
	1.1. Справка о размере пенсии, компенсационных выплатах, дополнительном ежемесячном материальном обеспечении пенсионера
	1 экз. Подлинник
	 Для получателей пенсии


	Не включаются в доход надбавки, установленные к пенсии на уход за пенсионером, ежемесячные денежные выплаты, предусмотренных федеральными законами, и набор социальных услуг, предоставляемый в соответствии с Федеральным законом от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи».
	-
	-

	
	
	1.2. Справка о размере пособия по безработице, материальной помощи и иных выплатах безработным гражданам, а также стипендии и материальной помощи в период профессиональной переподготовки
	1 экз. Подлинник
	Предоставляется в отношении  граждан, состоящих на учете в службе занятости населения.

	-
	-
	-

	
	
	1.3. Справка о размере выплат мер социальной поддержки в органе социальной защиты населения
	1 экз. Подлинник
	 Сведения предоставляются в отношении граждан, имеющих регистрацию по месту жительства за пределами муниципального образования «Город Волгодонск», либо имевших такую регистрацию в течение трехмесячного срока, предшествующего месяцу подачи документов
	-

	-
	-

	2.
	
	1.4. справка о размере выплат гражданам, подлежащим обязательному социальному страхованию на случай временной нетрудоспособности и в связи с материнством


	1 экз. Подлинник


	Предоставляется в отношении  граждан, состоящих на учете. 
	-
	-


	-

	
	
	Сведения о регистрации по месту жительства (пребывания) лица, претендующего на получение пособия, и членов его семьи **
	1 экз. 

Подлинник


	-
	-
	-
	-


** Сведения о регистрации по месту жительства (пребывания) орган,  предоставляющий услугу, получает от заявителя в декларативном порядке, а затем при необходимости направляет для проверки в МВД России 
	


Раздел 5. Документы и сведения, получаемые посредством межведомственного информационного взаимодействия 
	Реквизиты актуальной технологической карты межведомственного взаимодействия
	Наименование запрашиваемого документа (сведения)
	Перечень и состав сведений, запрашиваемых в рамках межведомственного информационного взаимодействия
	Наименование органа (организации) направляющего(ей)

межведомственный запрос
	Наименование органа (организации) в адрес которого(ой) направляется межведомственный запрос
	SID
электронного сервиса/ наименование вида сведений
	Срок

осуществления межведомственного информации

оного

взаимодействия
	Форма (шаблон) межведомственного запроса и ответа на межведомственный запрос
	Образец заполнения формы межведомственного запроса и ответа на межведомственный запрос

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	––
	Сведения о регистрации по месту жительства (пребывания) лица, претендующего на получение пособия, и членов его семьи
	Сведения о регистрации по месту жительства (пребывания) лица, претендующего на получение пособия, и членов его семьи

	ДТиСР г. Волгодонска
	МВД
	SID0003418
	1 рабочий день – направление запроса;

5 рабочих дней –получение ответа;

1 рабочий день – приобщение ответа к делу
	––
	––

	––
	Справка о размере пенсии, компенсационных выплатах, дополнительном ежемесячном материальном обеспечении пенсионера
	Справка о размере пенсии, компенсационных выплатах, дополнительном ежемесячном материальном обеспечении пенсионера
	МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска
	Пенсионный фонд РФ
	Получение сведений о размере выплат за период (включая пенсию, доплаты, устанавливаемые к пенсии, социальные выплаты и выплаты по уходу)

	
	––
	––

	––
	Справка о размере выплат гражданам, подлежащим обязательному социальному страхованию на случай временной нетрудоспособности и в связи с материнством
	Справка о размере выплат гражданам, подлежащим обязательному социальному страхованию на случай временной нетрудоспособности и в связи с материнством
	МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска
	Фонд социального страхования РФ
	1. Сведения о выплате пособий работающим гражданам в субъектах Российской Федерации, участвующих в пилотном проекте Фонда социального страхования «Прямые выплаты» 
2. Сведения о неполучении ежемесячного пособия по уходу за ребенком в органах социальной защиты населения по месту жительства отца, матери ребенка

	
	––
	––

	––
	Справка о размере пособия по безработице, материальной помощи и иных выплатах безработным гражданам, а также стипендии и материальной помощи в период профессиональной переподготовки;
	Справка о размере пособия по безработице, материальной помощи и иных выплатах безработным гражданам, а также стипендии и материальной помощи в период профессиональной переподготовки
	МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска
	ЦЗН
	SID0004621
	
	––
	––

	-
	Справка о размере выплат мер социальной поддержки в органе социальной защиты населения
	Справка о размере выплат мер социальной поддержки в органе социальной защиты населения
	МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска
	ОСЗН
	SID 0004405

SID 0004408

	
	-
	-


Раздел 6. Результат «подуслуги»
	№
	Документ/документы, являющиеся результатом «подуслуги»
	Требования к документу/

документам, являющимся результатом «подуслуги»
	Характеристика результата «подуслуги» (положительный/

отрицательный)
	Форма документа/

документов, являющегося(ихся) результатом «подуслуги»
	Образец документа/

документов, являющегося(ихся) результатом «подуслуги»
	Способ получения результата «подуслуги»
	Срок хранения невостребованных заявителем результатов «подуслуги»

	
	
	
	
	
	
	
	в органе
	в МФЦ

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	Уведомление о предоставлении муниципальной услуги 
	Уведомление в обязательном порядке содержит:

дату и исх.№;

размер пособия;  

подпись руководителя ДТиСР г. Волгодонска.


	Положительный 
	Приложение № 9 к технологической схеме


	Приложение № 10 к технологической схеме


	-в ДТиСР г. Волгодонска (по почте);

– в МФЦ (на бумажном носителе).


	нет

	30 календарных дней со дня получения результата от ДТиСР г. Волгодонска

	2
	Уведомление об отказе в предоставлении муниципальной услуги 
	Содержит:

дату и исх.№;

причину отказа в предоставлении муниципальной услуги (со ссылкой на нормативно-правовой акт) ; 

подпись руководителя ДТиСР г. Волгодонска.


	Отрицательный
	Приложение № 11 к технологической схеме
	Приложение № 12 к технологической схеме
	-в ДТиСР г. Волгодонска (по почте);

– в МФЦ (на бумажном носителе).


	нет
	30 календарных дней со дня получения результата от ДТиСР г. Волгодонска


Раздел 7. "Технологические процессы предоставления «подуслуги» 
	№
	Наименование процедуры процесса
	Особенности исполнения процедуры процесса
	Сроки исполнения процедуры (процесса)
	Исполнитель процедуры процесса
	Ресурсы, необходимые для выполнения процедуры процесса
	Формы документов, необходимые для выполнения процедуры процесса

	1. 
	Удостоверение личности Заявителя
	Устанавливает личность заявителя (его представителя) на основании документов, удостоверяющих личность. 

Проверяет срок действия представленного документа и соответствие данных документа данным, указанным в заявлении о предоставлении услуги.

В случае обращения представителя заявителя, проверяет документы, подтверждающие полномочия действовать от имени заявителя
	В день обращения
	Сотрудник МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска (при обращении заявителя в ДТиСР г. Волгодонска)
	нет
	–

	2. 
	2.1. Регистрация в ИС МФЦ (при исполнении процедуры в МФЦ)
	Регистрирует заявителя в информационной системе МФЦ.

Регистрирует обращение в информационной системе МФЦ с присвоением регистрационного номера дела
	В день обращения
	Сотрудник МФЦ
	доступ к ИС МФЦ
	–

	
	2.2. Регистрация запроса (при исполнении процедуры в ДТиСР г. Волгодонска)
	Специалист ДТиСР г. Волгодонска, ответственный за прием документов:

- проверяет документы, удостоверяющие его личность, а в случае обращения законного представителя заявителя - полномочия законного представителя; свидетельствует своей подписью правильность внесения в заявление паспортных данных заявителя;

- проводит первичную проверку представленных документов, удостоверяясь, что фамилии, имена, отчества граждан написаны полностью;

- проверяет по базе данных получателей мер социальной поддержки, имело ли место обращение заявителя ранее;

- проставляет соответствующую отметку на заявлении;

- проверяет право заявителя на муниципальную услугу;

- регистрирует заявление в Журнале регистрации заявлений на предоставление мер социальной поддержки.
	В день обращения
	Сотрудник ДТиСР г. Волгодонска
	доступ к АИС ОРСРН «Регистр-Юг»
	–

	3. 
	Проверка комплектности и оформления документов
	Проверяет комплектность документов.

Проверяет соответствие оформления документов, установленным в Разделе 4 настоящей технологической схемы требованиям. 

Если представленные вместе с оригиналами копии документов не заверены в установленном порядке (и их заверение не предусмотрено законодательством), сотрудник, осуществляющий прием документов, сравнив копии документов с их оригиналами, на копиях выполняет надпись об их соответствии оригиналам (либо ставит штамп «Копия верна»), заверяет своей подписью с указанием фамилии и инициалов.

В случае представления заявителем оригинала документа, представление которого в оригинале не требуется, сотрудник, осуществляющий прием документов, на копии такого документа выполняет надпись об их соответствии оригиналу (либо ставит штамп «Копия верна»), заверяет своей подписью с указанием фамилии и инициалов.

Оригинал документа возвращается заявителю, а копия приобщается к пакету документов, принятых от заявителя.

В случае выявления оснований для отказа в предоставлении услуги, информирует заявителя о возможности отказа ДТиСР г. Волгодонска. В случае если заявитель настаивает на подаче документов без устранения выявленных нарушений, принимает заявление с прилагаемыми документами (в случае, если заявитель заполнил его сам) либо распечатывает заявление из информационной системы МФЦ (в случае обращения заявителя в МФЦ)
	В день обращения
	Сотрудник МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска (при обращении заявителя в ДТиСР г. Волгодонска)
	доступ к ИС МФЦ
	Заявление
(Приложение № 1 к технологической схеме)

	4. 
	4.1 Подготовка и выдача расписки (выписки)
	Готовит расписку (выписку) о приеме и регистрации комплекта документов, формируемую в информационной системе МФЦ.

Расписка (выписка) готовится в двух экземплярах. Первый экземпляр выдается заявителю, второй - вместе с комплектом документов передается в ДТиСР г. Волгодонска.

В расписку (выписку) включаются только документы, представленные заявителем.

Каждый экземпляр расписки (выписки) подписывается специалистом МФЦ, ответственным за прием документов, и заявителем (его представителем).

Выдает заявителю (представителю заявителя) расписку (выписку) о приеме и регистрации комплекта документов
	В день обращения
	Сотрудник МФЦ
	доступ к ИС МФЦ
	Расписка (выписка), формируемая в ИС МФЦ, Приложение № 13 к технологической схеме

	5. 
	4.2 Подготовка и выдача (направление) расписки - уведомления
	Специалист ДТиСР г. Волгодонска, ответственный за прием документов выдает гражданину расписку - уведомление, в которой указывается количество принятых документов, регистрационный номер заявления, дата регистрации заявления в Журнале регистрации заявлений на предоставление мер социальной поддержки, фамилия и подпись специалиста, принявшего заявление. 
	В день обращения
	Сотрудник ДТиСР г. Волгодонска
	нет
	Расписка – уведомление, (Приложение № 14),

Журнал регистрации заявлений на предоставление мер социальной поддержки (Приложение № 15 к технологической схеме)

	
	4.3 Выдача уведомления об отказе в приеме заявления и документов (в случае отказа в приеме заявления и документов)
	При наличии хотя бы одного из оснований для отказа в приеме документов, предусмотренных Разделом 2 настоящей технологической схемы, специалист, ответственный за прием документов, уведомляет заявителя о наличии препятствий для предоставления муниципальной услуги, объясняет заявителю содержание выявленных недостатков в представленных документах и предлагает принять меры по их устранению. Если недостатки, препятствующие приему документов, могут быть устранены в ходе приема, они устраняются незамедлительно.

Если недостатки, препятствующие приему документов, не могут быть устранены в ходе приема, они возвращаются заявителю на доработку.

По просьбе заявителя сотрудник выдает уведомление об отказе в приеме заявления и документов, в котором указаны причины отказа, фамилия и подпись специалиста, дата отказа.


	В день обращения
	Сотрудник МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска (при обращении заявителя в ДТиСР г. Волгодонска)
	- доступ к ИС МФЦ
	Уведомление об отказе в приеме заявления и документов (через МФЦ)

(Приложение № 16 к технологической схеме)

Уведомление об отказе в приеме заявления и документов (через ДТиСР г. Волгодонска)

(Приложение № 17 к технологической схеме)



	6. 
	Отправка межведомственных запросов
	Формирует межведомственные запросы о представлении документов (сведений), указанных в Разделе 5 настоящей технологической схемы, в случае, если они не были представлены заявителем самостоятельно
	1 рабочий день со дня регистрации комплекта документов

1 рабочий день со дня получения комплекта документов от МФЦ
	Сотрудник МФЦ или ДТиСР г. Волгодонска
	- доступ к ИС МФЦ;

- доступ к ПО ViPNet
	Журнал регистрации исходящих межведомственных запросов (для ДТиСР г. Волгодонска) (Приложение № 18 к технологической схеме) 



	7. 
	Формирование и направление полного пакета в ДТиСР г. Волгодонска
	Формирует пакет документов, представляемый заявителем, для передачи в ДТиСР г. Волгодонска.

Полный пакет документов, включающий заявление, документы, необходимые для предоставления муниципальной услуги, передает в ДТиСР г. Волгодонска с сопроводительным реестром.
В случае неполучения МФЦ ответов на межведомственный запрос в течение 5 (пяти) рабочих дней МФЦ направляет в адрес ДТиСР г. Волгодонска уведомление об отсутствии ответа на межведомственный запрос, заявление и необходимые документы с приложением копии соответствующего межведомственного запроса.

ДТиСР г. Волгодонска принимает решение о необходимости направления повторного межведомственного запроса и уведомления заявителя о невозможности предоставления ему услуги до получения ответа на межведомственный запрос и о том, что в предоставлении услуги ему не отказывается, а ответственность за задержку предоставления лежит на органе власти, в который был направлен запрос. В случае если в заявлении заявителем указано на получение документов после оказания муниципальной услуги через МФЦ соответствующее решение ДТиСР г. Волгодонска направляет в МФЦ для выдачи заявителю.

МФЦ при получении ответа на такой межведомственный запрос в срок не более 1 рабочего дня передает его в ДТиСР г. Волгодонска для принятия решения по услуге.

Передача в ДТиСР г. Волгодонска дополнительных документов специалистами МФЦ производится по сопроводительному реестру так же, как и основного пакета документов.

В случае установления взаимодействия между МФЦ и ДТиСР г. Волгодонска в электронном виде комплекты документов с сопроводительными реестрами направляются по защищенному каналу связи.
	1 рабочий день с момента получения ответов на межведомственные запросы (но не более 6 рабочих дней с момента направления запросов)
	Сотрудник МФЦ
	- доступ к ИС МФЦ
	Сопроводительный реестр (Приложение № 19
уведомление об отсутствии ответа на межведомственный запрос (Приложение № 20 к технологической схеме)

	8. 
	Прием пакета документов (в случае обращения заявителя (представителя заявителя) в МФЦ)
	Принимает пакет документов.

Регистрирует представленные документы в Журнале регистрации заявлений на предоставление мер социальной поддержки
	В день приема документов из МФЦ
	Сотрудник ДТиСР г. Волгодонска
	нет
	Журнал регистрации заявлений на предоставление мер социальной поддержки (Приложение № 15 к технологической схеме)

	9. 
	Принятие решения
	На основании полученного от МФЦ или от заявителя пакета документов, осуществляет проверку представленных документов и принимает решение о предоставлении (отказе в предоставлении) муниципальной услуги
	10 рабочих дней со дня поступления пакета документов на рассмотрение комиссии по оказанию адресной социальной помощи
	Сотрудник ДТиСР г. Волгодонска
	нет
	–

	10. 
	Выдача результата в ДТиСР г. Волгодонска
	По результатам проверки представленных документов готовит документ о предоставлении услуги (либо об отказе в предоставлении услуги).
Обеспечивает передачу подготовленного результата для направления почтовым отправлением.


	1 рабочий день со дня принятия решения о предоставлении (отказе в предоставлении) услуги
	Сотрудник ДТиСР г. Волгодонска
	нет
	Уведомление

об отказе в предоставлении муниципальной услуги

 (Приложение № 11),

Журнал регистрации уведомлений об отказе в предоставлении услуги (Приложение № 21 к технологической схеме)

	11. 
	Направление результата в МФЦ
	В случае подачи заявления и документов через МФЦ, по результатам проверки представленных документов готовит документ о предоставлении услуги (либо об отказе в предоставлении услуги).
Направляет подготовленный результат в МФЦ в целях выдачи заявителю. 

Передача ДТиСР г. Волгодонска документов по результатам предоставления муниципальной услуги для выдачи заявителю и прием таких документов МФЦ осуществляется на основании сопроводительного реестра
	1 рабочий день со дня принятия решения о предоставлении (отказе в предоставлении) услуги
	Сотрудник ДТиСР г. Волгодонска
	нет
	Сопроводительный реестр, (Приложение № 22 к технологической схеме)


	12. 
	Получение и информирование заявителя о готовности результата к выдаче в МФЦ
	Принимает результат предоставления и информирует заявителя о готовности результата к выдаче
	5 рабочих дней со дня получения результата из ДТиСР г. Волгодонска
	Сотрудник МФЦ
	нет
	–

	13. 
	Выдача результата в МФЦ
	При обращении заявителя (представителя заявителя) в МФЦ за выдачей документов сотрудник, осуществляющий выдачу документов:

1)
устанавливает личность заявителя, в том числе проверяет документ, удостоверяющий его личность;

2)
проверяет правомочия представителя заявителя действовать от имени заявителя при получении документов;

3)
находит документы, подлежащие выдаче;

4)
знакомит заявителя с перечнем выдаваемых документов (оглашает названия выдаваемых документов);

5)
выдает документы заявителю;

6)
на экземпляре заявителя расписки (выписки) делает отметку о выдаваемых документах, с указанием их перечня, проставляет свои фамилию и инициалы, должность, свою подпись, и предлагает заявителю проставить фамилию, инициалы и подпись на хранящемся в МФЦ экземпляре расписки (выписки);

7)
отказывает в выдаче документов в случае, если за выдачей документов обратилось лицо, не являющееся заявителем (представителем заявителя), либо обратившееся лицо, отказалось предъявить документ, удостоверяющий его личность.

Если заявитель, не согласившись с перечнем выдаваемых ему документов, отказался проставить свою подпись в получении документов, документы ему не выдаются и работник, осуществляющий выдачу документов, на экземпляре расписки (выписки), хранящейся в МФЦ, проставляет отметку об отказе в получении документов путем внесения слов «Получить документы отказался», заверяет своей подписью.

В этом случае сотрудник МФЦ информирует заявителя о передаче документов в ДТиСР г. Волгодонска и в течение следующих 2  рабочих дней обеспечивает направление их в ДТиСР г. Волгодонска.
	В день обращения заявителя
	Сотрудник МФЦ
	доступ к ИС МФЦ
	–

	14. 
	Передача невостребованных документов в ДТиСР г. Волгодонска
	Передает по сопроводительному реестру в ДТиСР г. Волгодонска невостребованные заявителем результаты предоставления услуги
	На 31 календарный день со дня получения результата услуги от ДТиСР г. Волгодонска
В течение 2 рабочих дня со дня отказа заявителя (его представителя) проставить свою подпись в получении документов
	Сотрудник МФЦ
	нет
	Сопроводительный реестр, формируемый в ИС МФЦ (Приложение № 19 к технологической схеме)


 Раздел 8. Особенности предоставления «подуслуги» в электронной форме

	Способ получения заявителем информации о сроках и порядке предоставления «подуслуги»
	Способ записи на прием в орган, МФЦ для подачи запроса о предоставлении «подуслуги»
	Способ формирования запроса о предоставлении «подуслуги»
	Способ приема и регистрации органом, предоставляющим услугу, запроса о предоставлении «подуслуги» и иных документов, необходимых для предоставления «подуслуги»
	Способ оплаты заявителем государственной пошлины за предоставление «подуслуги» и уплаты иных платежей, взимаемых в соответствии с законодательством Российской Федерации
	Способ получения сведений о ходе выполнения запроса в предоставлении «подуслуги»
	Способ подачи жалобы на нарушение порядка предоставления «подуслуги» и досудебного (внесудебного) обжалования решений и действий (бездействия) органа в процессе получения «подуслуги»

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1. ЕПГУ;

2. РПГУ;

3. Официальный сайт ДТиСР г. Волгодонска в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» http://dtsr-volgodonsk.ru/
4.  Официальный сайт МАУ «МФЦ» (http://mfcvolgodonsk.ru/)
	1. Портал сети МФЦ (http://www.mfc61.ru/)

2. Официальный сайт МАУ «МФЦ» (http://mfcvolgodonsk.ru/)
	нет


	-
	-
	-

	1. ЕПГУ;

2. РПГУ;

3. Официальный сайт ДТиСР г. Волгодонска в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» http://dtsr-volgodonsk.ru/
4. Официальный сайт МАУ «МФЦ» (http://mfcvolgodonsk.ru/)


Приложение №1

К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	
	Директору Департамента труда и социального развития Администрации города Волгодонска 

________________________________________________

(Ф.И.О. полностью)

от ______________________________________________

(Ф.И.О. полностью)

_________________________________________________

Адрес регистрации________________________________

_________________________________________________

Адрес фактического проживания___________________ 

_________________________________________________

Паспорт сер. _____________ № _____________________

Выдан __________________________________________ 

Дата выдачи ____________________________________ 

СНИЛС ________________________________________ 

Телефон: _______________




ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу оказать мне единовременную (однократную) материальную помощь из средств местного бюджета по следующей причине:

_________________________________________________________________ 

______________________________________________________________ 

______________________________________________________________

Сообщаю, что совместно со мной зарегистрированы следующие лица:

	№

п/п
	Фамилия, имя, отчество (при наличии)
	Родственные связи
	Дата и место рождения
	Данные документа, удостоверяющего личность (наименование, серия, номер, кем, когда выдан)
	Дата регистрации по месту жительства

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Моя семья состоит из _____ человек. 

Среднедушевой доход семьи за 3 месяца, предшествующих месяцу обращения составляет______________________________________________ 

Выплату денежных средств прошу осуществлять: 

- через кредитное учреждение ____________ номер __________________ филиал _______ на счет № ___________________________________________

- через почтовое (доставочное) предприятие 
(индекс _______, г.Волгодонск, улица ______________________, дом _____, корпус _____, квартира _____).

В случае возникновения изменений обязуюсь в течение 
15 календарных дней сообщить о них. Предупрежден(а) об ответственности за сокрытие доходов и представление документов с заведомо неверными сведениями, влияющими на право получения пособия. 

Уведомлен о том, что при декларировании сведений о регистрации и родственных связях несу ответственность за предоставление ложных сведений, вплоть до уголовной.

Ст.159.2 Уголовного кодекса Российской Федерации от 13.06.1996 № 63-ФЗ предусмотрена ответственность за мошенничество при получении выплат, то есть хищение денежных средств или иного имущества при получении пособий, компенсаций, субсидий и иных социальных выплат, установленных законами и иными нормативными правовыми актами, путем представления заведомо ложных и (или) недостоверных сведений, а равно путем умолчания о фактах, влекущих прекращение указанных выплат, в виде наказания штрафом в размере до ста двадцати тысяч рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период до одного года, либо обязательными работами на срок до трехсот шестидесяти часов, либо исправительными работами на срок до одного года, либо ограничением свободы на срок до двух лет, либо принудительными работами на срок до двух лет, либо арестом на срок до четырех месяцев.

К заявлению прилагаются документы в количестве __________ шт.

«______» ____________ 20___ г.                                                                                        подпись ______________________

Приложение №2
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	
	Директору Департамента труда и социального развития Администрации города Волгодонска 

А.А. Пашко

(Ф.И.О. полностью)

от Иванова Ивана Ивановича

(Ф.И.О. полностью)

_________________________________________________

Адрес регистрации г.Волгодонск

ул. Ленина, д. 1, кв. 1

Адрес фактического проживания г.Волгодонск 

ул. Ленина, д. 1, кв. 1

Паспорт сер. 60 02 № 123 654

Выдан ОМ-1 УВД г.Волгодонска

Дата выдачи 01.01.2002 

СНИЛС 064-060-547-25 

Телефон: 22-22-22




ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу оказать мне единовременную (однократную) материальную помощь из средств местного бюджета по следующей причине: необходимы средства на лечение.
Сообщаю, что совместно со мной зарегистрированы следующие лица:

	№

п/п
	Фамилия, имя, отчество (при наличии)
	Родственные связи
	Дата и место рождения
	Данные документа, удостоверяющего личность (наименование, серия, номер, кем, когда выдан)
	Дата регистрации по месту жительства

	1
	Иванова Мария Ивановна
	жена
	10.10.1935
г.Москва
	Паспорт 60 02 №125468
ОМ-1 УВД г.Волгодонска 02.05.2002
	10.04.2003

	
	
	
	
	
	


Моя семья состоит из 2 человек. 

Среднедушевой доход семьи за 3 месяца, предшествующих месяцу обращения составляет 10 526 руб.
Выплату денежных средств прошу осуществлять: 

- через кредитное учреждение Сбербанк номер 5221 филиал 0878 на счет № 42307.025.225.2365.22
- через почтовое (доставочное) предприятие 
(индекс _______, г.Волгодонск, улица ______________________, дом _____, корпус _____, квартира _____).

В случае возникновения изменений обязуюсь в течение 
15 календарных дней сообщить о них. Предупрежден(а) об ответственности за сокрытие доходов и представление документов с заведомо неверными сведениями, влияющими на право получения пособия. 

Уведомлен о том, что при декларировании сведений о регистрации и родственных связях несу ответственность за предоставление ложных сведений, вплоть до уголовной.

Ст.159.2 Уголовного кодекса Российской Федерации от 13.06.1996 № 63-ФЗ предусмотрена ответственность за мошенничество при получении выплат, то есть хищение денежных средств или иного имущества при получении пособий, компенсаций, субсидий и иных социальных выплат, установленных законами и иными нормативными правовыми актами, путем представления заведомо ложных и (или) недостоверных сведений, а равно путем умолчания о фактах, влекущих прекращение указанных выплат, в виде наказания штрафом в размере до ста двадцати тысяч рублей или в размере заработной платы или иного дохода осужденного за период до одного года, либо обязательными работами на срок до трехсот шестидесяти часов, либо исправительными работами на срок до одного года, либо ограничением свободы на срок до двух лет, либо принудительными работами на срок до двух лет, либо арестом на срок до четырех месяцев.

К заявлению прилагаются документы в количестве 11 шт.

«12» марта 2019 г.                                                                                        подпись Иванов И.И.
Приложение №3
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

__________________________________

(кому наименование должности, Ф.И.О.)

от ________________________________

Фамилия

__________________________________

Имя

__________________________________

Отчество

__________________________________

Дата рождения

документ, удостоверяющий личность: 

__________________________________

(серия, номер, кем и когда выдан)

_____________________________ 

СОГЛАСИЕ

на обработку персональных данных

Я, _________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ 
«О персональных данных» даю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных и персональных данных моих несовершеннолетних детей:

1. _______________________________________________________________

Ф.И.О., дата рождения, серия, номер, кем и когда выдан документ, удостоверяющий личность 

__________________________________________________________________

(свидетельство о рождении), адрес проживания, СНИЛС
__________________________________________________________________

2. ________________________________________________________________

Ф.И.О., дата рождения, серия, номер, кем и когда выдан документ, удостоверяющий личность 

__________________________________________________________________

(свидетельство о рождении), адрес проживания, СНИЛС
__________________________________________________________________, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных для совершения любых действий в рамках предоставления муниципальной услуги: «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации».

Согласие на обработку персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, действует до даты подачи заявления об отзыве настоящего согласия.

Об ответственности за достоверность представленных сведений предупрежден.

Подтверждаю, что ознакомлен с положениями Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены.

	______________________

Ф.И.О.


	____________

подпись

«____» _____________ 20___ г.



	____________________________

должность, Ф.И.О. лица, принявшего документы


	____________

подпись

«____» _____________ 20___ г.


Приложение №4
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

Директору ДТиСР г. Волгодонска
А.А. Пашко
(кому наименование должности, Ф.И.О.)

от Иванова
Фамилия

Ивана
Имя

Ивановича
Отчество

20.05.1935
Дата рождения

документ, удостоверяющий личность: 

Паспорт сер. 60 02 № 123 654
Выдан ОМ-1 УВД г.Волгодонска
Дата выдачи 01.01.2002 
(серия, номер, кем и когда выдан)

СОГЛАСИЕ

на обработку персональных данных

Я, Иванов Иван Иванович
(фамилия, имя, отчество)

в соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ 
«О персональных данных» даю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных и персональных данных моих несовершеннолетних детей:

1. _______________________________________________________________

Ф.И.О., дата рождения, серия, номер, кем и когда выдан документ, удостоверяющий личность 

__________________________________________________________________

(свидетельство о рождении), адрес проживания, СНИЛС
__________________________________________________________________

2. ________________________________________________________________

Ф.И.О., дата рождения, серия, номер, кем и когда выдан документ, удостоверяющий личность 

__________________________________________________________________

(свидетельство о рождении), адрес проживания, СНИЛС
__________________________________________________________________, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных для совершения любых действий в рамках предоставления муниципальной услуги: «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации».

Согласие на обработку персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, действует до даты подачи заявления об отзыве настоящего согласия.

Об ответственности за достоверность представленных сведений предупрежден.

Подтверждаю, что ознакомлен с положениями Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены.

	Иванов И.И.
Ф.И.О.


	____________

подпись

«12» марта 2019 г.



	____________________________

должность, Ф.И.О. лица, принявшего документы


	____________

подпись

«____» _____________ 20___ г.


Приложение №5
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

Руководителю

__________________________________

(наименование территориального органа

                                                                                                 социальной защиты населения)

от_________________________

____________________________

проживающего (ей) по адресу:

____________________________

____________________________

____________________________

Заявление о самостоятельном декларировании доходов

Прошу при назначении дополнительных мер социальной поддержки учесть полученные мною доходы:

	Месяц расчетного периода
	Сумма
	Вид дохода *

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Итого:
	
	


* помощь родственников; временный (случайный) заработок; полученные алименты; доходы, полученные от собственности, в т.ч. от сдачи имущества в аренду; доходы от акций, проценты по вкладам; доходы, полученные от продажи продукции подсобного хозяйства и др.
____________________________                                                                                                    «_____» _________20__ г.

Приложение №6
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

Руководителю ДТиСР г. Волгодонска
А.А. Пашко
(наименование территориального органа

социальной защиты населения)

от Иванова Ивана Ивановича
____________________________

проживающего (ей) по адресу:
г.Волгодонск
ул. Ленина, д. 1, кв. 1
Заявление о самостоятельном декларировании доходов

Прошу при назначении дополнительных мер социальной поддержки учесть полученные мною доходы:

	Месяц расчетного периода
	Сумма
	Вид дохода *

	Декабрь 2018 г.
	5 000
	помощь родственников

	Январь 2019 г.
	4 500
	помощь родственников

	Февраль 2019 г.
	5 100
	помощь родственников

	Итого:
	
	


* помощь родственников; временный (случайный) заработок; полученные алименты; доходы, полученные от собственности, в т.ч. от сдачи имущества в аренду; доходы от акций, проценты по вкладам; доходы, полученные от продажи продукции подсобного хозяйства и др.
      Иванов И.И.                                                                                                                                             «12»  марта 2019 г.

Приложение №7
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

АКТ

о непроживании (о раздельном проживании) в квартире: № _______ по адресу: ________________________________ 

Мы, нижеподписавшиеся, подтверждаем, что ____________________________________________________________ 

по адресу ________________________________________________________________________________________ 

действительно не проживают с _______________________________________________________________________ 

ведут раздельное хозяйство ____________________________________________________________________________ 

Соседи:

1. ________________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О., паспортные данные, адрес, подпись)

2. ________________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О., паспортные данные, адрес, подпись)

3. ________________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О., паспортные данные, адрес, подпись)

Подписи соседей подтверждаю:

Руководитель ______________________________________________________________________________________ 

(наименование организации, Ф.И.О. руководителя, дата, подпись)

Приложение №8
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

АКТ

о непроживании (о раздельном проживании) в квартире: № 32 по адресу: ул. Энтузиастов, д. 1546 

Мы, нижеподписавшиеся, подтверждаем, что Иванов Иван Тимофеевич, 1989 г.р. 

по адресу : г.Волгодонск, ул. Энтузиастов, д.1546, кв. 32 

действительно не проживают с 2013 года по настоящее время 

ведут раздельное хозяйство ____________________________________________________________________________ 

Соседи:

1. Петрова Клавдия Тимофеевна, паспорт 30 05 №123364 ОВД г.Новокузнецка, 20.11.2005г.  

г. Волгодонск, ул. Энтузиастов, д.1546, кв. 33

__________________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., паспортные данные, адрес, подпись)

2. Сидоров Петр Петрович, паспорт 60 02 №147258 ОМ-2 УВД г.Волгодонска, 01.05.2016г.  

г. Волгодонск, ул. Энтузиастов, д.1546, кв. 31

__________________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., паспортные данные, адрес, подпись)

1. Феоктистова Мария Ивановна, паспорт 60 01 №456247 ОМ-1 Увд г.Волгодонска, 03.04.2005г.  

г. Волгодонск, ул. Энтузиастов, д.1546, кв. 35

__________________________________________________________________________________________________

(Ф.И.О., паспортные данные, адрес, подпись)

Подписи соседей подтверждаю:

Руководитель ООО «Милана»                      ________________________________             10.07.2019г. 

(наименование организации, Ф.И.О. руководителя, дата, подпись)

Приложение №9
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	ДЕПАРТАМЕНТ ТРУДА И СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ

Администрации города Волгодонска

(ДТиСР г. Волгодонска)

_________________________ № _______________________
	Адрес: ________________

Кому: ________________


Место подачи документов:
УВЕДОМЛЕНИЕ
Уважаемый (ая) _____________________________!
Ваше заявление (№_________ от ____________) о предоставлении муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации» рассмотрено.

В соответствии с решением комиссии по оказанию адресной социальной помощи № ___ от ________________ по рассмотрению обращений граждан об оказании единовременной материальной помощи из средств местного бюджета Вам назначена единовременная материальная помощь в размере ________________ руб. с выплатой через _______________________________________.

В соответствии со ст. 207, 208, 2017 Налогового кодекса РФ с назначенной суммы будет удержан налог на доходы физических лиц в размере 13%.

Директор департамента труда 

и социального развития 

Администрации города Волгодонска     







А.А. Пашко 

Исп. ______________________

Тел. ______________________
Приложение №10
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	ДЕПАРТАМЕНТ ТРУДА И СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ

Администрации города Волгодонска

(ДТиСР г. Волгодонска)

14.01.2019     №                52.5.6/3/060-2.1
	Адрес: ул. Ленина д.1 кв.1

Кому: Иванову И.И.


Место подачи документов: МФЦ Кошевого 23в
УВЕДОМЛЕНИЕ
Уважаемый (ая) Иван Иванович!

Ваше заявление (№ 646933 от 24.12.2018) о предоставлении муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации» рассмотрено.

В соответствии с решением комиссии по оказанию адресной социальной помощи № 1 от 11.01.2019 по рассмотрению обращений граждан об оказании единовременной материальной помощи из средств местного бюджета Вам назначена единовременная материальная помощь в размере 4000 руб. с выплатой через кредитное учреждение.

В соответствии со ст. 207, 208, 2017 Налогового кодекса РФ с назначенной суммы будет удержан налог на доходы физических лиц в размере 13%.

Директор департамента труда 

и социального развития 

Администрации города Волгодонска     







А.А. Пашко 

Исп. Волкова И.А.

Тел. 8 (8639) 22-17-30
Приложение №11
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	ДЕПАРТАМЕНТ ТРУДА И СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ

Администрации города Волгодонска

(ДТиСР г. Волгодонска)

_________________________ № _______________________
	Адрес: ________________

Кому: ________________


Место подачи документов:
УВЕДОМЛЕНИЕ
Уважаемый (ая) _____________________________!

Ваше заявление (№_________ от ____________) о предоставлении муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации» рассмотрено.

В соответствии с решением комиссии по оказанию адресной социальной помощи № ___ от ________________ по рассмотрению обращений граждан об оказании единовременной материальной помощи из средств местного бюджета Вам отказано в назначении единовременной материальной помощи. Основание для отказа:

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________

Директор департамента труда 

и социального развития 

Администрации города Волгодонска     







А.А. Пашко 

Исп. ______________________

Тел. ______________________
Приложение №12
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	ДЕПАРТАМЕНТ ТРУДА И СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ

Администрации города Волгодонска

(ДТиСР г. Волгодонска)

14.01.2019     №                52.5.6/3/060-2.2
	Адрес: ул. Ленина д.1 кв.1

Кому: Иванову И.И.


Место подачи документов: МФЦ Кошевого 23в
УВЕДОМЛЕНИЕ
Уважаемый (ая) Иван Иванович!

Ваше заявление (№ 646933 от 24.12.2018) о предоставлении муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации» рассмотрено.

В соответствии с решением комиссии по оказанию адресной социальной помощи № 1 от 11.01.2019 по рассмотрению обращений граждан об оказании единовременной материальной помощи из средств местного бюджета Вам отказано в назначении единовременной материальной помощи. Основание для отказа:

- Основания для обращения заявителя не соответствуют перечню, указанному в п.п.1.3.1. административного регламента 

(п.2.8.3, постановление Администрации г.Волгодонска от 01.08.2016 №1986 )

Директор департамента труда 

и социального развития 

Администрации города Волгодонска     







А.А. Пашко 

Исп. Волкова И.А.

Тел. 8 (8639) 22-17-30
Приложение №13
К технологической схеме предоставления 
муниципальной услуги «Предоставление дополнительных 
мер социальной поддержки инвалидам, гражданам 
пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	
	


Форма расписки (выписки), формируемой в ИС МФЦ
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                                        Дело № 00-0000000000.         

	Наименование МФЦ

Адрес МФЦ

Телефон МФЦ
	
	Услуга:
	
	

	
	
	Заявитель

(представитель)
	
	

	
	
	Адрес Заявителя
	
	

	
	
	Организация, исполняющая услугу
	
	


Расписка (выписка) о получении документов:

	№
	Наименование документа
	Владелец документа
	Кол-во экз.
	Кол-во лист.

	
	
	
	Подл.
	Коп.
	Подл.
	Коп.

	1. 
	Паспорт гражданина РФ
	Иванов Иван Иванович
	
	1
	
	6


	
	
	Личность заявителя (представителя заявителя) удостоверил, документы принял:
	
	Должность и ФИО сотрудника МФЦ

Дата: 01.01.2016         Время: 10:53


__________________________________________

(подпись)

	
	
	Дата получения результата услуги:
	
	после: 11.12.2016


Подпись заявителя / представителя заявителя, подтверждающая сдачу документов в МФЦ:

	
	
	ФИО заявителя
	
	

	(подпись)
	
	ФИО доверенного лица
	
	(дата)


Прошу уведомления о ходе предоставления услуги направлять (отметить «V»)

	
	
	ДА
	
	НЕТ

	SMS-сообщением на мобильный телефон
	Номер мобильного телефона
	
	V
	
	

	
	
	
	
	
	

	E-mail-сообщением на адрес электронной почты
	Адрес электронной почты
	
	V
	
	


Согласен(а), что для улучшения качества предоставления муниципальных услуг на мой мобильный телефон может поступись SMS-сообщение с предложением произвести оценку качества оказанной мне услуги:

	· 
	
	ФИО заявителя
	
	

	(подпись)
	
	ФИО доверенного лица
	
	(дата)


Подтверждаю, что у меня имеются в наличии согласия на обработку персональных данных, обработка которых необходима для предоставления вышеназванной услуги, следующих лиц:

	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество
	Наличие согласия 

	1. 
	
	· 


	· 
	
	ФИО заявителя
	
	

	(Подпись)
	
	ФИО доверенного лица
	
	(Дата)


ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ:

Уважаемые заявители! В любом МФЦ Ростовской области (либо любом территориально обособленном структурном подразделении МФЦ Ростовской области) можно получить пароль для доступа к Порталу государственных услуг gosuslugi.ru.

Результат оформления услуги получил:

	
	
	ФИО заявителя
	
	

	(подпись)
	
	ФИО доверенного лица
	
	(Дата)


	
	Приложение № 14

К технологической схеме предоставления 

муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»




РАСПИСКА-УВЕДОМЛЕНИЕ

Заявление и документы гражданки (гражданина) _____________________________

_________________________________

(регистрационный номер заявления, количество принятых документов)

Принял

_______________________ _____________________

(дата приема заявления) (подпись специалиста)

	
	Приложение № 15

К технологической схеме предоставления 

муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»




Журнал 

регистрации заявлений 

 на предоставление мер социальной поддержки
	№ 
	дата
	Фамилия
	Имя
	Отчество
	Улица
	Дом
	Корпус
	Квартира
	Тел.
	Код услуги
	№ офиса
	Примечание

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	Приложение № 16
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»



                                        Дело № 00-0000000000.         

	Наименование МФЦ

Адрес МФЦ

Телефон МФЦ
	
	Услуга:
	
	

	
	
	Заявитель

(представитель)
	
	

	
	
	Адрес Заявителя
	
	

	
	
	Организация, исполняющая услугу
	
	


Уведомление об отказе в приеме заявления и документов:

	Перечень оснований для отказа в приеме заявления и документов

	2. 
	
	
	
	
	
	


	
	
	Личность заявителя (представителя заявителя) уведомление выдал:
	
	Должность и ФИО сотрудника МФЦ

Дата: 01.01.2016         Время: 10:53


__________________________________________

(подпись)

	
	
	Дата выдачи уведомления:
	
	ДД.ММ.ГГГГ


Подпись заявителя / представителя заявителя, подтверждающая получение уведомления:

	
	
	ФИО заявителя
	
	

	(подпись)
	
	ФИО доверенного лица
	
	(дата)


	
	Приложение № 17
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»


Наименование ОСЗН

Адрес ОСЗН

Телефон ОСЗН
.         

	
	
	Услуга:
	
	

	
	
	Заявитель

(представитель)
	
	

	
	
	Адрес Заявителя
	
	

	
	
	Организация, исполняющая услугу
	
	


Уведомление об отказе в приеме заявления и документов:

	Перечень оснований для отказа в приеме заявления и документов

	
	
	
	
	
	
	


	
	
	Личность заявителя (представителя заявителя) уведомление выдал:
	
	Должность и ФИО сотрудника ОСЗН

Дата: 01.01.2016         Время: 10:53


__________________________________________

(подпись)

	
	
	Дата выдачи уведомления:
	
	ДД.ММ.ГГГГ


Подпись заявителя / представителя заявителя, подтверждающая получение уведомления:

	
	
	ФИО заявителя
	
	

	(подпись)
	
	ФИО доверенного лица
	
	(дата)


	
	Приложение № 18
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»


Журнал 

регистрации исходящих межведомственных запросов 

	Дата запроса
	Регистрационный номер
	Орган
	Территория
	ФИО заявителя
	№ заявления
	Номер услуги
	Исполнитель
	Способ отправки

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


Журнал 

регистрации входящих межведомственных запросов 

	Дата поступления
	Регистрационный номер
	Орган
	Территория
	ФИО гражданина
	Адрес гражданина
	Способ поступления
	Исполнитель
	Дата отправки ответа

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


Приложение № 19
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»
Форма сопроводительного реестра комплектов документов, передаваемых в ДТиСР г. Волгодонска
РЕЕСТР № _________ от ____ __________20__ г.
приема-передачи заявлений на предоставление муниципальных услуг
из МАУ «МФЦ» г.Волгодонска в ДТиСР г. Волгодонска
	№ дела

в ИИС МФЦ
	Дата приема
	ФИО заявителя

(заявителей)
	Код / Наименование услуги
	№ офиса

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	ПЕРЕДАЛ:
	
	
	
	ПРИНЯЛ:


	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Директор
	
	
	
	Директор
	
	
	
	

	МАУ «МФЦ» г.Волгодонска  ____________ В.Г.Божко
	
	ДТиСР г. Волгодонска ________________А.А. Пашко


	
	Приложение № 20
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»


Наименование органа власти

_________________________

_________________________

_________________________

УВЕДОМЛЕНИЕ

об отсутствии ответа на межведомственный запрос
Настоящим уведомляем о неполучении в установленный срок ответа на межведомственный запрос.

Сведения об открытом деле по услуге:

	№ дела
	

	Услуга
	

	Заявитель
	

	Адрес
	

	Дата открытия дела
	


Сведения о межведомственных запросах, по которым не получен ответ:

Запрос 1:

	Наименование запрашиваемого документа (сведений)
	

	Дата направления запроса
	

	Дата, по состоянию на которую ответ не получен
	

	SID сервиса (при направлении запроса к сервису СМЭВ)
	

	Поставщик документа (сведений)
	


Запрос 2: 

	Наименование запрашиваемого документа (сведений)
	

	Дата направления запроса
	

	Дата, по состоянию на которую ответ не получен
	

	SID сервиса (при направлении запроса к сервису СМЭВ)
	

	Поставщик документа (сведений)
	

	
	
	
	
	

	(должность работника МФЦ)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


	

	(дата)


	

	(код) номер телефона работника МФЦ


	
	Приложение № 21
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»


Журнал

регистрации уведомлений об отказе в предоставления муниципальной услуги 
«Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»

	№ регистрации уведомления
	Дата регистрации уведомления
	Ф.И.О. заявителя


	Адрес заявителя
	№ реестра
	Дата реестра
	Причина отказа

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	


	
	Приложение № 22
к технологической схеме предоставления муниципальной услуги «Предоставление дополнительных мер социальной поддержки инвалидам, гражданам пожилого возраста и лицам, оказавшимся в экстремальной ситуации»


Реестр передачи уведомлений из ДТиСР г. Волгодонска в МФЦ 

Реестр уведомлений № ____
за период _______________
	№ уведомления
	Дата уведомление
	ФИО заявителя
	Адрес

заявителя
	МАУ «МФЦ»
	Офис

	
	
	
	
	№ регистрации заявления
	Дата регистрации заявления
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	


	ПЕРЕДАЛ:
	
	
	
	ПРИНЯЛ:


	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Директор
	
	
	
	Директор
	
	
	
	

	ДТиСР г. Волгодонска ________________А.А. Пашко
	
	МАУ «МФЦ» г.Волгодонска  ____________ В.Г.Божко

	Дата ___________________
	
	Дата _________________________


