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18 января 2013 года № 59
О порядке назначения и выплаты 
единовременного денежного пособия 
членам семьи погибшего (умершего) 
работника добровольной пожарной охраны 
и добровольных пожарных в муниципальном 
образовании «Город Саратов»
Руководствуясь решением Саратовской городской Думы от 15.11.2012    № 19-229 «О социальной поддержке добровольной пожарной охраны в муниципальном образовании «Город Саратов»
постановляю:

1. Утвердить порядок назначения и выплаты единовременного денежного пособия членам семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны и добровольных пожарных в муниципальном образовании «Город Саратов» (приложение). 
2. Комитету по общественным отношениям, анализу и информации администрации муниципального образования «Город Саратов» опубликовать настоящее постановление в средствах массовой информации. 
3. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя главы администрации муниципального образования «Город Саратов» по социальной сфере.

Глава администрации 
муниципального образования 
«Город Саратов»




                                 А.Л. Прокопенко

Приложение
к постановлению администрации
муниципального образования

«Город Саратов»
18 января 2013 года № 59
Порядок

назначения и выплаты единовременного денежного пособия членам семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны и добровольных пожарных в муниципальном образовании 
«Город Саратов»
1. Общие положения
1.1. Настоящий порядок определяет механизм назначения и выплаты единовременного денежного пособия (далее - пособие) членам семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны и добровольных пожарных, принимавших непосредственное участие в тушении пожаров, проведении аварийно-спасательных работ (далее - работник добровольной пожарной охраны и добровольные пожарные) на территории муниципального образования «Город Саратов» (далее - Порядок).
2. Порядок назначения пособия членам семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны и добровольных пожарных
2.1. Право на пособие имеют члены семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны и добровольных пожарных, указанные в пункте 3 Положения о социальной поддержке добровольной пожарной охраны в муниципальном образовании «Город Саратов», принятого решением Саратовской городской Думы от 15.11.2012 № 19-229 «О социальной поддержке добровольной пожарной охраны в муниципальном образовании «Город Саратов» (далее - Положение).
2.2. Право на получение пособия возникает в случае обращения за ним не позднее 12 месяцев после дня гибели (смерти) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного.
2.3. Размер доли пособия, приходящийся на каждого члена семьи, имеющего право на пособие, определяется путем деления на всех членов семьи размера пособия, установленного пунктом 2 Положения, с учетом индексации, произведенной в соответствии с пунктом 6 Положения, на число членов семьи, установленное на основании представленных при обращении за назначением пособия документов.

Пособие назначается и выплачивается однократно каждому члену семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного (далее – заявитель, получатель) на основании заявления по форме согласно приложению № 1 к Порядку.

Заявление (я) подается (ются) непосредственно в управление по труду и социальному развитию администрации муниципального образования «Город Саратов» (далее - Управление).

2.4. Для принятия решения о назначении пособия к заявлению прилагаются следующие документы:

- документ, удостоверяющий личность заявителя, и его копия;

- свидетельство (справка) о смерти работника добровольной пожарной охраны или добровольного пожарного и его копия;

- справка общественного объединения (общественной организации или общественного учреждения) добровольной пожарной охраны о гибели (смерти) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного, наступившей вследствие привлечения его к тушению пожаров, проведению аварийно-спасательных работ на территории муниципального образования «Город Саратов»;

- справка главного управления Министерства Российской Федерации по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий по Саратовской области (по согласованию) об исключении погибшего (умершего) добровольного пожарного из реестра добровольных пожарных Саратовской области;

- свидетельство о рождении погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного и его копия - для родителей;

- свидетельство о заключении брака погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного и его копия - для супруги (супруга);

- свидетельства о рождении детей или документ, подтверждающий факт усыновления погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного и их копии - для детей;

- справка образовательного учреждения об обучении детей погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного в образовательном учреждении по очной форме обучения с указанием даты начала и окончания обучения - для детей в возрасте от 18 до 23 лет, обучающихся в образовательных учреждениях по очной форме обучения.
Если за назначением пособия обращается представитель гражданина, дополнительно представляется документ, подтверждающий полномочия представителя, и его копия.

Документы, предусмотренные дефисами 1-3 и 5-8 абзаца 1 настоящего пункта, представляются непосредственно заявителем. Управление запрашивает сведения, содержащиеся в документе, предусмотренном дефисом 4 абзаца 1 настоящего пункта, в главном управлении Министерства Российской Федерации по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий по Саратовской области (по согласованию), если заявитель не представил указанный документ по собственной инициативе.
2.5. Представленные для назначения пособия документы не должны содержать подчистки либо приписки, зачеркнутые слова и иные не оговоренные в них исправления, а также серьезные повреждения, не позволяющие однозначно истолковать их содержание.

2.6. Днем обращения за назначением пособия считается день приема заявления (ий) с документами, предусмотренными дефисами 1-3 и                         5-8 абзаца 1 пункта 2.4 Порядка.

Подписи заявителей, подавших заявления на получение пособия, копии документов, указанных в пункте 2.4 Порядка, удостоверяются по месту подачи заявления специалистом Управления. Оригиналы документа, удостоверяющего личность, свидетельства о рождении, свидетельства о заключении брака, свидетельства (справки) о смерти после заверения специалистом Управления копий возвращаются заявителю (ям).

Управление в течение 10 календарных дней со дня приема заявления и документов к нему производит расчет размера пособия.
В случае, если при обращении за назначением пособия в заявлении указаны кроме заявителя другие члены семьи, Управление осуществляет взаимодействие с указанными членами семьи по вопросу оформления пособия, в том числе на них, либо принимает заявление (я) от указанных членов семьи об отказе в назначении им пособия. Если в течение                          20 календарных дней со дня обращения за назначением пособия заявлений о назначении либо от отказе в назначении пособия от других членов семьи в Управление не поступало, пособие назначается только заявителю.
2.7. Решение о назначении или об отказе в назначении пособия принимается Управлением в течение 20 календарных дней со дня обращения за назначением пособия и оформляется распоряжением начальника Управления. 

При необходимости дополнительной проверки представленных документов и подтверждения оснований для назначения пособия срок принятия решения может быть продлен не более чем на 30 календарных дней, о чем заявитель уведомляется письменно с указанием причин и предполагаемого срока принятия решения.

2.8. Основания для отказа в назначении пособия:

- статус заявителя (ей) на день обращения за назначением пособия не соответствует требованиям пунктов 1 и 3 Положения;

- повторное обращение за назначением пособия члена семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного, которому пособие ранее уже было назначено;

- документы, представленные для назначения пособия, не соответствуют требованиям пунктов 2.4 и (или) 2.5 Порядка.

2.9. Уведомление о назначении или об отказе в назначении пособия должно быть направлено заявителю (ям) Управлением в письменной форме не позднее чем через 10 календарных дней после принятия решения о назначении либо об отказе в назначении пособия.
3. Порядок выплаты пособия членам семьи работника добровольной пожарной охраны и добровольным пожарным

3.1. Выплата пособия производится Управлением на основании распоряжения начальника Управления. 

Пособие выплачивается не позднее 60 календарных дней со дня издания распоряжения начальника Управления о назначении пособия путем перечисления средств на счет получателя (ей) в кредитной организации или через организацию почтовой связи по выбору получателя (ей), о чем указывается в заявлении (ях), за исключением случая, предусмотренного абзацем 3 настоящего пункта.

В случае назначения пособия члену семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного, наличие которого установлено после назначения пособия другим членам семьи данного работника добровольной пожарной охраны, добровольного пожарного, пособие вновь выявленному члену семьи выплачивается не позднее 60 календарных дней со дня возврата сумм пособия, излишне выплаченных другим получателям.

3.2. Суммы пособия, излишне выплаченные получателям вследствие злоупотребления с их стороны (представление документов с заведомо неверными сведениями, сокрытие данных, влияющих на право назначения и выплаты), возмещаются получателями в добровольном порядке, а в случае отказа - взыскиваются в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.

Начальник управления 

по труду и социальному 

развитию администрации 

муниципального образования 

«Город Саратов»                                                                                   С.И. Егоров
Приложение к Порядку 
Форма заявления
Начальнику управления по труду и социальному развитию администрации муниципального образования «Город Саратов»
________________________________
Заявление
Я, _______________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество полностью)

зарегистрированный(ая) по месту жительства ____________________________,

                                                                                            (адрес заявителя, дата регистрации)

_______________________________________________________________________
по месту пребывания __________________________________________________

                                           (заполняется при наличии регистрации по месту пребывания)

на срок с ________________ 20___ года по ________________ 20_____года,
телефон домашний ________________, телефон рабочий ________________,

документ, удостоверяющий личность, _________________________________,

                                                                                                      (название документа)

серия ____________ номер ________________ выдан _____________________

__________________________________________________________________
(выдавший орган, дата выдачи)

прошу назначить единовременное денежное пособие ____________________

                                                                                                             (указывается гражданин,
_________________________________________________________________ 
         который претендует на пособие, родственные отношения с погибшим (умершим)
в связи с гибелью (смертью) работника добровольной пожарной охраны (добровольного пожарного) (нужное подчеркнуть), наступившей _____________ вследствие привлечения его к тушению пожаров, проведению
   (дата смерти)

аварийно-спасательных работ на территории муниципального образования «Город Саратов» _______________________________________________________.
                                  фамилия, имя, отчество погибшего (умершего)

Прошу перечислить единовременное денежное пособие:

┌─┐

│   │ на почтовое отделение №___________________________________________
└─┘
┌─┐
│   │ счет по вкладу №______________________, открытый _________________
└─┘                                                                                                 (на чье имя)
в кредитной организации ________________________________________________
                                                              (название кредитной организации)

___________________________________ № _________________________________.

                                                                      (номер отделения кредитной организации)

Одновременно сообщаю, что у ___________________________________________
                                                       (фамилия, инициалы погибшего (умершего)

имеются другие члены семьи:*
1.______________________________________________________________________

(родственные отношения, фамилии, имена, отчества, адреса)

2._________________________________________________________________
3.______________________________________________________________________

4.______________________________________________________________________
_____________________________

         * заполняется в случаях, когда заявитель располагает такими сведениями.

Даю свое согласие на обработку моих персональных данных в целях назначения и предоставления единовременного денежного пособия члену семьи погибшего (умершего) работника добровольной пожарной охраны и добровольных пожарных.

«___» ________ 20___года                  _______________________________

                                                                       (подпись заявителя)

Документы принял: «__»_________20___ года подпись специалиста _______
Зарегистрировано: № ______________

