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Форма типовой технологической схемы предоставления государственных услуг по принципу «одного окна» в МФЦ

Раздел 1. Общие сведения о государственной услуге.
	№
	Параметр
	Значение параметра / состояние

	1
	2
	3

	1.
	Наименование органа, предоставляющего услугу
	Департамент Смоленской области по социальному развитию

	2.
	Номер услуги в федеральном (региональном) реестре
	6700000010000168823

	3.
	Полное наименование услуги
	Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам и лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	4.
	Краткое наименование услуги
	ежемесячная денежная выплата  реабилитированным лицам и лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	5.
	Административный регламент предоставления государственной  услуги
	Постановление Администрации Смоленской области от 13.08.2012 № 540 «Об утверждении Административного регламента предоставления Департаментом Смоленской области по социальному развитию государственной услуги «Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам и лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий»

	6.
	Перечень «подуслуг»
	1.Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам,
2.Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	7.
	Способы оценки качества предоставления государственной услуги
	- радиотелефонная связь, 

- Портал государственных услуг,

- официальный сайт органа,

- письменное обращение гражданина.


Раздел 2. Общие сведения о «подуслугах». 
	Срок предоставления в зависимости от условий
	Основания отказа в приеме документов
	Основания для отказа в предоставлении «подуслуги»
	Основания приостановления предоставления «подуслуги»
	Срок приостановления «подуслуги»
	Плата за предоставление

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

	При подаче заявления по месту жительства (месту нахождения юридического лица)
	При подаче заявления не по месту жительства (по месту обращения)
	
	
	
	
	Наличие платы (государственной пошлины)
	Реквизиты нормативного правового акта, являющегося основанием для взимания платы (государственной пошлины)
	КБК для взимания платы (государственной пошлины), в том числе для МФЦ
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	Подуслуга № 1. Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам

	10 рабочих дней с момента поступления от заявителя (представителя заявителя) заявления и комплекта документов, необходимых для предоставления государственной услуги в сектор социальных выплат, приема и обработки информации смоленского областного государственного казенного учреждения «Центр социальных выплат, приема и обработки информации» 

(далее - сектор Учреждения) по месту жительства (места пребывания) заявителя или в

многофункциональный центр по предоставлению государственных и муниципальных услуг

(далее – МФЦ) по месту жительства (места пребывания) заявителя
	10 рабочих дней с момента поступления от заявителя (представителя заявителя) заявления и комплекта документов, необходимых для предоставления государственной услуги в сектор социальных выплат, приема и обработки информации смоленского областного государственного казенного учреждения «Центр социальных выплат, приема и обработки информации» 

(далее - сектор Учреждения) по месту жительства (места пребывания) заявителя или в

многофункциональный центр по предоставлению государственных и муниципальных услуг

(далее – МФЦ) по месту жительства (места пребывания) заявителя
	нет
	- отсутствие у заявителя  права на ежемесячную денежную выплату; 

-непредставление или представление не в полном объеме документов, необходимых для предоставления государственной услуги, 

- выявление в заявление и (или) в  представленных документах недостоверных сведений
	нет
	нет
	нет
	нет
	нет
	- сектор Учреждения;

- МФЦ;                           - портал государственных услуг


	В случае принятия решения о назначении ежемесячной денежной выплаты орган, принявший решение, не уведомляет заявителя об этом. 

Результат получения государственной услуги – выплата ежемесячной денежной выплаты.

При отказе в назначении ежемесячной денежной выплате заявителю направляется уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты. Результат предоставления услуги может быть передан:

- лично заявителю (представителю заявителя), при обращении в сектор Учреждения;

-  Заявителю  по почте на адрес, указанный в заявлении;

- посредством Единого и Регионального порталов государственных и муниципальных услуг (далее – Единый  и (или) Региональный порталы), если заявление и документы поданы через портал государственных услуг.



	Подуслуга № 2. Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	10 рабочих дней с момента поступления от заявителя (представителя заявителя) заявления и комплекта документов, необходимых для предоставления государственной услуги в сектор социальных выплат, приема и обработки информации смоленского областного государственного казенного учреждения «Центр социальных выплат, приема и обработки информации» 

(далее - сектор Учреждения) по месту жительства (места пребывания) заявителя или в

многофункциональный центр по предоставлению государственных и муниципальных услуг

(далее – МФЦ) по месту жительства (места пребывания) заявителя
	10 рабочих дней с момента поступления от заявителя (представителя заявителя) заявления и комплекта документов, необходимых для предоставления государственной услуги в сектор социальных выплат, приема и обработки информации смоленского областного государственного казенного учреждения «Центр социальных выплат, приема и обработки информации» 

(далее - сектор Учреждения) по месту жительства (места пребывания) заявителя или в

многофункциональный центр по предоставлению государственных и муниципальных услуг

(далее – МФЦ) по месту жительства (места пребывания) заявителя
	нет
	- отсутствие у заявителя  права на ежемесячную денежную выплату; 

-непредставление или представление не в полном объеме документов, необходимых для предоставления государственной услуги, 

- выявление в заявление и (или) в  представленных документах недостоверных сведений
	нет
	нет
	нет
	нет
	нет
	- сектор Учреждения;

- МФЦ;                           - портал государственных услуг


	В случае принятия решения о назначении ежемесячной денежной выплаты орган, принявший решение, не уведомляет заявителя об этом. 

Результат получения государственной услуги – выплата ежемесячной денежной выплаты.

При отказе в назначении ежемесячной денежной выплате заявителю направляется уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты. Результат предоставления услуги может быть передан:

- лично заявителю (представителю заявителя), при обращении в сектор Учреждения;

-  Заявителю  по почте на адрес, указанный в заявлении;

- посредством Единого и Регионального порталов государственных и муниципальных услуг (далее – Единый  и (или) Региональный порталы), если заявление и документы поданы через портал государственных услуг.




Раздел 3. Сведения о заявителях «подуслуги».
	№

п/п
	Категории 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» представителями 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

	1
	Подуслуга № 1      Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам 

	
	Заявителями являются дееспособные лица, имеющие право на меры социальной поддержки, установленные областным законом «О мерах социальной поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий», проживающие на территории Смоленской области и признанные в порядке, установленном Законом Российской Федерации от 18 октября 1991 года                 № 1761-1 «О реабилитации жертв политических репрессий» реабилитированными лицами.
(А именно:

Подвергшимися политическим репрессиям и подлежащими реабилитации признаются:

- дети, находившиеся вместе с репрессированными по политическим мотивам родителями или лицами, их заменявшими, в местах лишения свободы, в ссылке, высылке, на спецпоселении;

- дети, оставшиеся в несовершеннолетнем возрасте без попечения родителей или одного из них, необоснованно репрессированных по политическим мотивам.

Реабилитация также распространяется на: реабилитации распространяется:

- на граждан Российской Федерации, граждан государств - бывших союзных республик СССР, иностранных граждан и лиц без гражданства, подвергшихся политическим репрессиям на территории Российской Федерации с 25 октября (7 ноября) 1917 года;

- на лиц, постоянно проживающих на территории Российской Федерации, репрессированных советскими судебными и административными органами, действовавшими за пределами СССР, либо военными трибуналами, либо центральными 

судами Союза ССР и внесудебными органами (Верховным Судом СССР и его коллегиями, Коллегией ОГПУ СССР, Особым совещанием при НКВД - МГБ - МВД СССР, Комиссией НКВД СССР и Прокуратуры СССР по следственным делам);

- на иностранных граждан, репрессированных по решению судов Союза ССР или внесудебных органов за пределами СССР по обвинению в деяниях против граждан СССР и интересов СССР. Вопросы реабилитации иностранных граждан, репрессированных по решению судов Союза ССР или внесудебных органов за пределами СССР на основании 

международных законов за деяния против интересов Объединенных Наций во второй мировой войне, решаются в соответствии с международными соглашениями Российской Федерации с заинтересованными государствами).   

	Свидетельство единого образца, выдаваемое, заявителю органами социальной защиты населения по месту жительства
	Требования к свидетельству: 

Обложка свидетельства размером 7х10 см. зеленого цвета:
На лицевой стороне имеется надпись «СВИДЕТЕЛЬСТВО».

2. На левой  внутренней стороне свидетельства размещается:

в верхней части 

Свидетельство,

Первая строка: серия и номер свидетельства;

две строки: наименование органа, выдавшего.

Ниже 

Ниже справа  в три строки: фамилия, имя, отчество.

В левом нижнем углу фотография  3х4, лица, которому выдано  свидетельство, ниже, под фотографией -  место для печати и личной подписи.

3. На правой внутренней стороне свидетельства размещается:

- в верхней части надпись: Предъявитель настоящего свидетельства имеет право на меры   социальной поддержки,  установленные   областным законом «О мерах социальной поддержки  реабилитированных лиц и лиц, призванных пострадавшими от политических репрессий»   для реабилитированных лиц.

Ниже по центру надпись: «Свидетельство бессрочное и действительно   на    

территории Смоленской области».

Ниже указана дата выдачи свидетельства, 

Ниже - подпись руководителя органа, выдавшего свидетельство,

заверенная печатью органа, выдавшего свидетельство. 
	От имени заявителя  вправе обратиться его  представитель на основании нотариально заверенной доверенности


	Дееспособный гражданин, достигший возраста  18 лет, имеющий нотариально заверенную доверенность


	Доверенность на совершение, указанных действий представителем заявителя
	Доверенность должна содержать сведения, подтверждающие наличие права представителя заявителя на подачу заявления от имени заявителя), подписи должностного лица, подготовившего документ, дату составления документа и  печать нотариуса.



	2
	Подуслуга № 2 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	
	Заявителями являются дееспособные лица, имеющие право на меры социальной поддержки, установленные областным законом «О мерах социальной поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий», проживающие на территории Смоленской области и признанные в порядке, установленном Законом Российской Федерации от 18 октября 1991 года                 № 1761-1 «О реабилитации жертв политических репрессий» лицами, признанными пострадавшими от политических репрессий.

(А именно:

Подвергшимися политическим репрессиям и подлежащими реабилитации признаются:

- дети, находившиеся вместе с репрессированными по политическим мотивам родителями или лицами, их заменявшими, в местах лишения свободы, в ссылке, высылке, на спецпоселении;

- дети, оставшиеся в несовершеннолетнем возрасте без попечения родителей или одного из них, необоснованно репрессированных по политическим мотивам.

Реабилитация также распространяется на: реабилитации распространяется:

- на граждан Российской Федерации, граждан государств - бывших союзных республик СССР, иностранных граждан и лиц без гражданства, подвергшихся политическим репрессиям на территории Российской Федерации с 25 октября (7 ноября) 1917 года;

- на лиц, постоянно проживающих на территории Российской Федерации, репрессированных советскими судебными и административными органами, действовавшими за пределами СССР, либо военными трибуналами, либо центральными 

судами Союза ССР и внесудебными органами (Верховным Судом СССР и его коллегиями, Коллегией ОГПУ СССР, Особым совещанием при НКВД - МГБ - МВД СССР, Комиссией НКВД СССР и Прокуратуры СССР по следственным делам);

- на иностранных граждан, репрессированных по решению судов Союза ССР или внесудебных органов за пределами СССР по обвинению в деяниях против граждан СССР и интересов СССР. Вопросы реабилитации иностранных граждан, репрессированных по решению судов Союза ССР или внесудебных органов за пределами СССР на основании 

международных законов за деяния против интересов Объединенных Наций во второй мировой войне, решаются в соответствии с международными соглашениями Российской Федерации с заинтересованными государствами).                

	Свидетельство единого образца, выдаваемое, заявителю органами социальной защиты населения по месту жительства
	Требования к свидетельству: 

Обложка свидетельства размером 7х10 см. зеленого цвета:
На лицевой стороне имеется надпись «СВИДЕТЕЛЬСТВО».

2. На левой  внутренней стороне свидетельства размещается:

в верхней части 

Свидетельство,

Первая строка: серия и номер свидетельства;

две строки: наименование органа, выдавшего.

Ниже 

Ниже справа  в три строки: фамилия, имя, отчество.

В левом нижнем углу фотография  3х4, лица, которому выдано  свидетельство, ниже, под фотографией -  место для печати и личной подписи.

3. На правой внутренней стороне свидетельства размещается:

- в верхней части надпись: Предъявитель настоящего свидетельства имеет право на меры   социальной поддержки,  установленные   областным законом «О мерах социальной поддержки  реабилитированных лиц и лиц, призванных пострадавшими от политических репрессий» лиц, признанными пострадавшими от политических репрессий.
Ниже по центру надпись: «Свидетельство бессрочное и действительно   на    

территории Смоленской области».

Ниже указана дата выдачи свидетельства, 

Ниже - подпись руководителя органа, выдавшего свидетельство,

заверенная печатью органа, выдавшего свидетельство. 
	От имени заявителя  вправе обратиться его  представитель на основании нотариально заверенной доверенности


	Дееспособный гражданин, достигший возраста 18 лет, имеющий нотариально заверенную доверенность


	Доверенность на совершение, указанных действий представителем заявителя
	Доверенность должна содержать сведения, подтверждающие наличие права представителя заявителя на подачу заявления от имени заявителя), подписи должностного лица, подготовившего документ, дату составления документа и  печать нотариуса.




Раздел 4. Документы, предоставляемые заявителем для получения «подуслуги».

	№ п/п
	Категория документа
	Наименования документов, которые представляет заявитель для получения «подуслуги»
	Количество необходимых экземпляров документа с указанием подлинник/копия
	Документ, предоставляемых по условию
	Установленные требования к документу
	Форма (шаблон) документа
	Образец документа/заполнения документа

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	Подуслуга № 1 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам 

	1
	Заявление 


	Заявление о назначении ежемесячной денежной выплаты 


	1 подлинник, формирование в личное дело заявителя


	В соответствии с установленной формой  Приложение № 1 к технологической схеме
	Все реквизиты заявления 

должны быть заполнены 

согласно предложенной 

формы собственноручно заявителем (представителем заявителя) 
 либо набраны сотрудником МФЦ

машиннопечатным текстом.

В заявлении 

должны быть указан банковский счет заявителя либо отделение связи.

Документы, представляемые заявителем, должны соответствовать следующим требованиям:

- фамилия, имя и отчество (при наличии) заявителя, его адрес места жительства (места пребывания), телефон (если есть) написаны полностью;

- в документах не должно быть подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений;

- документы не должны быть исполнены карандашом;

- документы не должны иметь повреждений, наличие которых допускает многозначность истолкования содержания.


	Приложение № 1 

к технологической схеме
	Приложение             № 2 к технологической схеме

	
	
	Согласие на обработку персональных данных заявителя (представителя заявителя, если заявление подает представитель)
	1 подлинник, в личное дело заявителя или 2, если заявление подает представитель  заявителя 
	В соответствии с установленной формой (Приложение № 3  к технологической схеме)


	Все реквизиты заявления 

должны быть заполнены 

согласно установленной 

формы. 


	Приложение

№ 3 к технологической схеме
	Приложение № 4 к технологической схеме  

	2


	Документ, удостоверяющий личность заявителя 


	Паспорт гражданина Российской Федерации  


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 10 к технологической схеме.


	нет

	
	
	Временное удостоверение личности гражданина Российской Федерации по форме № 2-П.


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 11 к технологической схеме.


	нет

	
	Документ, удостоверяющий личность представителя заявителя 


	Паспорт гражданина Российской Федерации  


	1. Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя) Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 10 к технологической схеме.


	нет

	
	
	Временное удостоверение личности гражданина Российской Федерации по форме № 2-П.


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 11 к технологической схеме.


	нет

	3
	Документ, удостоверяющий права (полномочия) представителя заявителя 


	Нотариально заверенная доверенность, оформленная в соответствии с с Гражданским кодексом РФ


	Подлинник и его копия.

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию  на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)


	Обязательно к предъявлению
	Доверенность должна содержать подписи должностного лица, подготовившего документ, дату составления документа, печать нотариуса, а также сведения, подтверждающие наличие права представителя заявителя на подачу заявления от имени заявителя.
	Нет
	Нет

	4.
	Свидетельство


	Свидетельство  реабилитированного лица  единого образца, с указанием льготной категории (реабилитированных лиц) (описание свидетельства указано в разделе 3 технологической схемы)  


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию удостоверения на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)
	Обязательно к предъявлению
	По форме, свидетельство, выдаваемое заявителю отделом социальной защиты населения по месту жительства 
	Приложение     № 5

к технологической схеме


	Приложение № 5

к технологической схеме



	5.
	Для заявителей, прибывших из других субъектов Российской Федерации - 

Справка из органа соответствующего субъекта  Российской Федерации, назначающего ежемесячную денежную выплату, о прекращении осуществления ежемесячной денежной выплаты по предыдущему месту жительства (места пребывания) 
	Справка из органов социальной защиты населения других субъектов Российской Федерации, содержащая сведения о прекращении выплаты ежемесячной денежной выплаты заявителю по предыдущему месту жительства (месту пребывания)


	Подлинник
	Обязательно к предъявлению 

(для лиц, прибывших из других субъектов Российской Федерации)
	Справка о прекращении выплаты ежемесячной денежной выплаты  заявителя  содержит угловой штамп отдела (сектор) социальной защиты населения выдавшего справку (далее – ОСЗН), дату и номер выдачи справки, дату прекращения ежемесячной денежной выплаты,  с указанием адреса, полной фамилии, имени, отчества, даты рождения заявителя, с указанием даты снятия с регистрационного учета в другом субъекте Российской Федерации, подпись руководителя ОСЗН выдавшего справку  и печать ОСЗН.
	нет
	нет

	6.
	Документ, подтверждающий регистрацию заявителя по месту жительства на территории 

Смоленской области. 
	Паспорт гражданина Российской Федерации с отметкой о регистрации по месту жительства


	Подлинник и его копия (стр. 5-12 паспорта). 

. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов, заверяет копию документа на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю
	Обязательно к предъявлению


	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации.


	Приложение         № 10 к технологической схеме.


	нет

	
	
	Временное удостоверение личности гражданина Российской Федерации по форме № 2-П.


	Подлинник и его копия (стр. 5-12 паспорта).

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов, заверяет копию документа на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю 
	Обязательно к предъявлению


	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации.


	Приложение         № 11 к технологической схеме.


	нет

	
	Документ, подтверждающий регистрацию заявителя по месту пребывания на территории 

Смоленской области (при отсутствии регистрации по месту жительства).
	Свидетельство о регистрации по месту пребывания заявителя, выдаваемое территориальным органом федерального органа исполнительной власти, уполномоченным на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции
	Подлинник
	По собственной инициативе заявителя.

В случае непредставления заявителем (представителем заявителя) документов, МФЦ  или сектор Учреждения получает эти документы (сведения, содержащиеся в них) на основании межведомственного запроса, в том числе в электронной форме, с использованием единой системы межведомственного электронного взаимодействия и подключаемых к ней региональных систем межведомственного информационного взаимодействия
	Свидетельство о регистрации по месту пребывания заявителя содержит 

номер выдачи свидетельства, фамилию, имя и отчество заявителя, адрес регистрации по месту пребывания и сроки пребывания, паспортные данные заявителя, подпись руководителя органа регистрационного учета ,дата выдачи и печать органа регистрационного учета.


	нет
	нет

	2
	Подуслуга № 2 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	1
	Заявление 


	Заявление о назначении ежемесячной денежной выплаты 


	1 подлинник, формирование в личное дело заявителя


	В соответствии с установленной формой  Приложение № 1 к технологической схеме
	Все реквизиты заявления 

должны быть заполнены 

согласно предложенной 

формы собственноручно заявителем (представителем заявителя)

либо набраны сотрудником МФЦ

машиннопечатным текстом.

В заявлении 

должны быть указан банковский счет заявителя либо отделение связи.

Документы, представляемые заявителем, должны соответствовать следующим требованиям:

- фамилия, имя и отчество (при наличии) заявителя, его адрес места жительства (места пребывания), телефон (если есть) написаны полностью;

- в документах не должно быть подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений;

- документы не должны быть исполнены карандашом;

- документы не должны иметь повреждений, наличие которых допускает многозначность истолкования содержания.


	Приложение № 1 

к технологической схеме
	Приложение № 2 к технологической схеме

	
	
	Согласие на обработку персональных данных заявителя (представителя заявителя, если заявление подает представитель)
	1 подлинник, в личное дело заявителя или 2, если заявление подает представитель  заявителя 
	В соответствии с установленной формой (Приложение № 3  к технологической схеме)


	Все реквизиты заявления 

должны быть заполнены 

согласно установленной 

формы. 


	Приложение

№ 3 к технологической схеме
	Приложение № 4 к технологической схеме  

	2


	Документ, удостоверяющий личность заявителя 


	Паспорт гражданина Российской Федерации  


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 10 к технологической схеме.


	нет

	
	
	Временное удостоверение личности гражданина Российской Федерации по форме № 2-П.


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 11 к технологической схеме.


	нет

	
	Документ, удостоверяющий личность представителя заявителя 


	Паспорт гражданина Российской Федерации  


	1. Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя) Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 10 к технологической схеме.


	нет

	
	
	Временное удостоверение личности гражданина Российской Федерации по форме № 2-П.


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию паспорта на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю
	Обязательно к предъявлению
	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации 


	Приложение № 11 к технологической схеме.


	нет

	3
	Документ, удостоверяющий права (полномочия) представителя заявителя 


	Нотариально заверенная доверенность, оформленная в соответствии с Гражданским кодексом РФ

	Подлинник и его копия.

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию  на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)


	Обязательно к предъявлению
	Доверенность должна содержать подписи должностного лица, подготовившего документ, дату составления документа, печать нотариуса, а также сведения, подтверждающие наличие права представителя заявителя на подачу заявления от имени заявителя.
	Нет
	Нет

	4.
	Свидетельство


	Свидетельство  лица, признанного пострадавшим от политических репрессий единого образца, с указанием льготной категории (лица, признанные пострадавшими от политических репрессий) (описание свидетельства указано в разделе 3 технологической схемы)  


	Подлинник и его копия. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов заверяет копию удостоверения на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю (представителю заявителя)
	Обязательно к предъявлению
	По форме, свидетельство, выдаваемое заявителю отделом социальной защиты населения по месту жительства 
	Приложение     № 5

к технологической схеме


	Приложение № 5

к технологической схеме



	5.
	Для заявителей, прибывших из других субъектов Российской Федерации - 

Справка из органа соответствующего субъекта  Российской Федерации, назначающего ежемесячную денежную выплату, о прекращении осуществления ежемесячной денежной выплаты по предыдущему месту жительства (места пребывания) 
	Справка из органов социальной защиты населения других субъектов Российской Федерации, содержащая сведения о прекращении выплаты ежемесячной денежной выплаты заявителю по предыдущему месту жительства (месту пребывания)


	Подлинник
	Обязательно к предъявлению 

(для лиц, прибывших из других субъектов Российской Федерации)
	Справка о прекращении выплаты ежемесячной денежной выплаты  заявителя  содержит угловой штамп отдела (сектор) социальной защиты населения выдавшего справку (далее – ОСЗН), дату и номер выдачи справки, дату прекращения ежемесячной денежной выплаты,  с указанием адреса, полной фамилии, имени, отчества, даты рождения заявителя, с указанием даты снятия с регистрационного учета в другом субъекте Российской Федерации, подпись руководителя ОСЗН выдавшего справку  и печать ОСЗН.
	нет
	нет

	6.
	Документ, подтверждающий регистрацию заявителя по месту жительства на территории 

Смоленской области. 
	Паспорт гражданина Российской Федерации с отметкой о регистрации по месту жительства


	Подлинник и его копия (стр. 5-12 паспорта). 

. 

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов, заверяет копию документа на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю
	Обязательно к предъявлению


	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации.


	Приложение         № 10 к технологической схеме.


	нет

	
	
	Временное удостоверение личности гражданина Российской Федерации по форме № 2-П.


	Подлинник и его копия (стр. 5-12 паспорта).

Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за прием документов, заверяет копию документа на основании подлинника, после чего подлинник возвращается заявителю 
	Обязательно к предъявлению


	Требования к форме документа установлены действующим законодательством Российской Федерации.


	Приложение            № 11 к технологической схеме.


	нет

	
	Документ, подтверждающий регистрацию заявителя по месту пребывания   на территории 

Смоленской области (при отсутствии регистрации по месту жительства).
	Свидетельство о регистрации по месту пребывания заявителя, выдаваемое территориальным органом федерального органа исполнительной власти, уполномоченным на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции
	Подлинник
	По собственной инициативе заявителя (представителя заявителя).

В случае непредставления заявителем (представителем заявителя) документов, МФЦ  или сектор Учреждения получает эти документы (сведения, содержащиеся в них) на основании межведомственного запроса, в том числе в электронной форме, с использованием единой системы межведомственного электронного взаимодействия и подключаемых к ней региональных систем межведомственного информационного взаимодействия
	Свидетельство о регистрации по месту пребывания заявителя содержит 

номер выдачи свидетельства, фамилию, имя и отчество заявителя, адрес регистрации по месту пребывания и сроки пребывания, паспортные данные заявителя, подпись руководителя органа регистрационного учета ,дата выдачи и печать органа регистрационного учета.


	нет
	нет


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
	Срок осуществления межведомственного информационного взаимодействия
	Форма (шаблон) межведомственного запроса
	Образец заполнения формы межведомственного запроса

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Подуслуга № 1  Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам

	нет
	Свидетельство о регистрации по месту пребывания заявителя, выдаваемое территориальным органом федерального органа исполнительной власти, уполномоченным на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции
	содержит 

номер выдачи свидетельства, фамилию, имя и отчество заявителя, адрес регистрации по месту пребывания и сроки пребывания, паспортные данные заявителя, подпись руководителя органа регистрационного учета ,дата выдачи и печать органа регистрационного учета.
	Сектор Учреждения, если заявитель (представитель заявителя) обратился в сектор Учреждения;

МФЦ, если заявитель (представитель заявителя) обратился в МФЦ
	Территориальный орган федерального органа исполнительной власти, уполномоченный на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции
	Нет


	Не более 3 рабочих дней на запрос и не более 5 рабочих дней на ответ
	Нет
	Нет

	Подуслуга № 2. Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	нет
	Свидетельство о регистрации по месту пребывания заявителя, выдаваемое территориальным органом федерального органа исполнительной власти, уполномоченным на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции
	содержит 

номер выдачи свидетельства, фамилию, имя и отчество заявителя, адрес регистрации по месту пребывания и сроки пребывания, паспортные данные заявителя, подпись руководителя органа регистрационного учета ,дата выдачи и печать органа регистрационного учета.
	Сектор Учреждения, если заявитель (представитель заявителя) обратился в сектор Учреждения;

МФЦ, если заявитель (представитель заявителя) обратился в МФЦ
	Территориальный орган федерального органа исполнительной власти, уполномоченный на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции
	Нет


	Не более 3 рабочих дней на запрос и не более 5 рабочих дней на ответ
	Нет
	Нет


Раздел 6. Результат «подуслуги».

	№
	Документ/документы, являющиеся результатом «подуслуги»
	Требования к документу/документам, являющимся результатом «подуслуги»
	Характеристика результата (положительный/отрицательный)
	Форма документа/документов, являющимся результатом «подуслуги»
	Образец документа/документов, являющихся результатом «подуслуги»
	Способ получения результата «подуслуги»
	Срок хранения невостребованных заявителем результатов

	
	
	
	
	
	
	
	в органе
	в МФЦ

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1
	Подуслуга № 1 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам 

	
	1.Решение о назначении ежемесячной денежной выплаты


	Документы печатаются с использованием, как правило, текстового редактора Microsoft Word for Windows размером шрифта № 14 Times New Roman через 1 межстрочный интервал.

Для выделения заголовка в приложениях могут использоваться прописные буквы, полужирный шрифт.

Для оформления допускается использование размеров шрифта № 10, 11, 12.

Документы и приложения к ним печатаются на стандартных листах бумаги формата А4                (210 х 297 мм).

Каждый лист документа, оформленный как на бланке, так и без него, должен иметь поля не менее:

Левое –20 мм

Правое – 10мм

Верхнее – 20мм

Нижнее – 20мм

При оформлении текста документа на двух и более страницах вторая и последующие страницы должны быть пронумерованы. Порядковые номера страниц проставляются арабскими цифрами без точки на расстоянии 15 мм от верхнего края листа в центре верхнего поля документа

Тексты документов написаны разборчиво, в документах нет подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений; должна стоять подпись должностного лица подготовившего документ, дата составления документа, печать организации.


	Решение о назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю (положительный результат)


	См. Приложение № 6 (решение по заявлению)


	См. Приложение № 8 (решение по заявлению)


	В случае принятия решения о назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю уведомление о принятом решении заявителю не вручается и не высылается.


	В нормативно-правовых документах срок хранения невостребованных результатов не установлен


	В нормативно-правовых документах срок хранения невостребованных результатов не установлен



	
	Решение об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты
	Документы печатаются с использованием, как правило, текстового редактора Microsoft Word for Windows размером шрифта № 14 Times New Roman через 1 межстрочный интервал.

Для выделения заголовка в приложениях могут использоваться прописные буквы, полужирный шрифт.

Для оформления допускается использование размеров шрифта № 10, 11, 12.

Документы и приложения к ним печатаются на стандартных листах бумаги формата А4                (210 х 297 мм).

Каждый лист документа, оформленный как на бланке, так и без него, должен иметь поля не менее:

Левое –20 мм

Правое – 10мм

Верхнее – 20мм

Нижнее – 20мм

При оформлении текста документа на двух и более страницах вторая и последующие страницы должны быть пронумерованы. Порядковые номера страниц проставляются арабскими цифрами без точки на расстоянии 15 мм от верхнего края листа в центре верхнего поля документа

Тексты документов написаны разборчиво, в документах нет подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений; должна стоять подпись должностного лица подготовившего документ, дата составления документа, печать организации.


	Решение об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю (отрицательный результат)
	См. Приложение № 7 (отказ по заявлению)
	См. Приложение № 9 (отказ по заявлению
	При отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты результат предоставления государственной услуги заявителю может быть передан в очной форме или в заочной форме.

При очной форме получения результата предоставления государственной услуги заявитель обращается в секторы Учреждения лично, предъявляет документ, удостоверяющий личность заявителя, и ему выдается уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты, подписанное руководителем ОСЗН.

При заочной форме получения результата предоставления государственной услуги:

- в бумажном виде уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты, подписанное руководителем ОСЗН, направляется заявителю по почте на адрес заявителя, указанный в заявлении;

или направляется личный кабинет заявителя, открытый на Портале государственных услуг.


	
	

	2
	Подуслуга № 2 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	
	
	1.Решение о назначении ежемесячной денежной выплаты


	Документы печатаются с использованием, как правило, текстового редактора Microsoft Word for Windows размером шрифта № 14 Times New Roman через 1 межстрочный интервал.

Для выделения заголовка в приложениях могут использоваться прописные буквы, полужирный шрифт.

Для оформления допускается использование размеров шрифта № 10, 11, 12.

Документы и приложения к ним печатаются на стандартных листах бумаги формата А4                (210 х 297 мм).

Каждый лист документа, оформленный как на бланке, так и без него, должен иметь поля не менее:

Левое –20 мм

Правое – 10мм

Верхнее – 20мм

Нижнее – 20мм

При оформлении текста документа на двух и более страницах вторая и последующие страницы должны быть пронумерованы. Порядковые номера страниц проставляются арабскими цифрами без точки на расстоянии 15 мм от верхнего края листа в центре верхнего поля документа

Тексты документов написаны разборчиво, в документах нет подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений; должна стоять подпись должностного лица подготовившего документ, дата составления документа, печать организации.


	Решение о назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю (положительный результат)


	См. Приложение № 6 (решение по заявлению)


	См. Приложение № 8 (решение по заявлению)


	В нормативно-правовых документах срок хранения невостребованных результатов не установлен


	В нормативно-правовых документах срок хранения невостребованных результатов не установлен



	
	
	Решение об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты
	Документы печатаются с использованием, как правило, текстового редактора Microsoft Word for Windows размером шрифта № 14 Times New Roman через 1 межстрочный интервал.

Для выделения заголовка в приложениях могут использоваться прописные буквы, полужирный шрифт.

Для оформления допускается использование размеров шрифта № 10, 11, 12.

Документы и приложения к ним печатаются на стандартных листах бумаги формата А4                (210 х 297 мм).

Каждый лист документа, оформленный как на бланке, так и без него, должен иметь поля не менее:

Левое –20 мм

Правое – 10мм

Верхнее – 20мм

Нижнее – 20мм

При оформлении текста документа на двух и более страницах вторая и последующие страницы должны быть пронумерованы. Порядковые номера страниц проставляются арабскими цифрами без точки на расстоянии 15 мм от верхнего края листа в центре верхнего поля документа

Тексты документов написаны разборчиво, в документах нет подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений; должна стоять подпись должностного лица подготовившего документ, дата составления документа, печать организации.


	Решение об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю (отрицательный результат)
	См. Приложение № 7 (отказ по заявлению)
	См. Приложение № 9 (отказ по заявлению
	
	


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

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Подуслуга № 1 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам 

	Прием и регистрация заявления о предоставлении «услуги»  

	1
	Прием и регистрация заявления о предоставлении «услуги»
	1. Заявление о назначении ежемесячной денежной выплаты в установленной форме подается заявителем (представителем заявителя) в сектор Учреждения или МФЦ.

2. Заявление о назначении ежемесячной денежной выплаты в установленной форме подается заявителем в электронном виде с использованием  информационной системы Единый портал и (или) Региональный портал.
	В день обращения заявителя (представителя заявителя) о предоставлении услуги; при личном обращении заявителя – не более 1 рабочего дня с момента подачи заявления и комплекта документов на предоставление государственной услуги

От даты его регистрации  АИС ЭСРН Смоленской области  – не более 1 рабочего дня, о чем заявитель  получает соответствующее уведомление через Единый портал и (или) Региональный портал
	Специалист Учреждения или МФЦ, ответственный за прием и регистрацию  заявления 

Специалист сектора Учреждения, ответственный за прием и регистрацию документов, представленных в электронном виде с использованием  информационной системы  Единый портал и (или) Региональный портал.
	Бланк заявления по установленной  форме, электронное оборудование (принтер)


	Приложение  № 1

	Проверка документа, удостоверяющего личность и комплектности документов; правильности оформления и содержания представленных документов;  соответствия сведений, содержащихся в разных документах

	2
	Проверка документа, удостоверяющего личность и комплектности документов; правильности оформления и содержания представленных документов; соответствия сведений, содержащихся в разных документах
	Только при обращении в секторы Учреждения 
	15 минут


	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов

 
	бумага, ручка;

технологическое обеспечение (ксерокс)
	нет

	Передача заявления и документов в сектор Учреждения

	3
	Передача заявления и документов в сектор Учреждения
	Только при обращении в МФЦ


	В течение одного рабочего дня после принятия заявления с комплектом необходимых документов, а если сделаны межведомственные запросы, то в течение одного рабочего дня после поступления последнего ответа на межведомственный запрос


	Специалист МФЦ, ответственный за прием и регистрацию документов, 
	нет
	согласно описи о передаче личных дел из МФЦ в сектор Учреждения  с подписью лица, сдавшего заявление и  комплект документов и  подписью лица, принявшего комплект документов



	Определение перечня сведений, которые необходимо запросить в органах и организациях, участвующих в предоставлении «услуги»

	4.
	В случае непредставления заявителем (представителем заявителя) документа, подтверждающего регистрацию заявителя по месту жительства (месту пребывания) на территории Смоленской области 
	При отсутствии информации в поданных заявителем документах
	не более трех рабочих дней на подготовку запроса
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за формирование и направление межведомственного запроса
	нет
	нет

	                                                                                Формирование и направление межведомственных запросов 

	5.
	Формирование и направление межведомственного запроса в Территориальный орган федерального органа исполнительной власти, уполномоченный на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции 
	Основанием для начала административной процедуры формирования и направления межведомственного запроса является непредставление заявителем (представителем заявителя) по собственной инициативе свидетельства о регистрации по месту пребывания гражданина
	Срок подготовки межведомственного запроса специалистом МФЦ или в электронной форме на основании Соглашения специалистом сектора Учреждения, ответственным за формирование и направление межведомственного запроса, не может превышать 3 рабочих дней.


	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за формирование и направление межведомственного запроса
	каналы системы межведомственного электронного взаимодействия
	нет

	                                                          Формирование комплекта документов, необходимого для принятия решения по услуге

	6.
	Формирование комплекта документов, необходимого для принятия решения по услуге
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов

рассматривает документы и правильность их оформления (тексты документов должны быть написаны разборчиво; фамилия, имя и отчество (при наличии) заявителя (представителя заявителя), его адрес места жительства (места пребывания), телефон (если есть) должны быть написаны полностью;

в документах не должно быть подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений; документы не должны быть исполнены карандашом; документы не должны иметь повреждений, наличие которых допускает многозначность истолкования содержания).

В случае выявления некомплектности представленных документов специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов в день выявления некомплектности уведомляет об этом заявителя (представителя заявителя).

Уведомление заявителя  производится способами, обеспечивающими оперативность получения от заявителя (представителя заявителя) указанной информации. 

Заявитель (представитель заявителя) дополняет представленные документы до комплектности, установленной в разделе 4 настоящей Технологической схемы.


	В течение одного рабочего дня после поступления ответа на межведомственный запрос
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов
	нет
	нет

	Рассмотрение документов и принятие решения

	7.
	Рассмотрение документов 

Принятие решения

Формирование личного дела заявителя 

 
	Основанием для начала административной процедуры рассмотрения документов является получение специалистом сектора Учреждения, ответственного за рассмотрение документов, заявления и комплекта документов, полученного от заявителя (представителя заявителя) или МФЦ, а также ответов на соответствующие межведомственные запросы (при наличии).

Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, определяет право на предоставление государственной услуги, проводит правовую оценку документов, а также устанавливает наличие или отсутствие оснований для отказа в предоставлении государственной услуги.

При отсутствии оснований для отказа в предоставлении государственной услуги, специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, осуществляет подготовку проекта решения о назначении ежемесячной денежной выплаты.

При наличии оснований для отказа в предоставлении государственной услуги, специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, осуществляет подготовку проекта решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты и проекта уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты.

Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, передает соответствующий проект решения, проект уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (при наличии), комплект документов и ответы на межведомственные запросы (при наличии) руководителю ОСЗН  по месту жительства заявителя (месту пребывания) для принятия решения.

Основанием для начала административной процедуры принятия решения о назначении или об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты является получение руководителем ОСЗН месту жительства (месту пребывания) заявителя

комплекта документов, проекта решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты и проекта уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (при наличии) от специалиста сектора Учреждения, ответственного за рассмотрение документов.

Руководитель ОСЗН  по месту жительства (месту пребывания) заявителя

определяет правомерность принятия решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты.

В случае если проект решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты не соответствует областному законодательству, руководитель ОСЗН возвращает его специалисту сектора Учреждения, ответственному за рассмотрение документов, для приведения в соответствие с требованиями областного законодательства с указанием причины возврата. 

После приведения указанного проекта решения в соответствие с требованиями областного законодательства специалист сектора Учреждения, ответственное за рассмотрение документов, повторно направляет его руководителю ОСЗН для рассмотрения.

В случае соответствия проекта решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты областному законодательству руководитель ОСЗН принимает решение и:

- подписывает соответствующее решение и уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (в случае принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) и заверяет печатью ОСЗН;

- возвращает комплект документов, ответы на межведомственные запросы (при наличии), решение о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты и уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (в случае принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) специалисту сектора Учреждения, ответственному за рассмотрение документов.

Основанием для начала административной процедуры формирования личного дела заявителя является поступление комплекта документов, ответов на межведомственные запросы (при наличии), подписанного решения о назначении ежемесячной денежной выплаты (об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) и уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (в случае принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) специалисту сектора Учреждения, ответственному за рассмотрение документов, от руководителя ОСЗН.

В случае принятия решения о назначении (отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов формирует личное дело заявителя и принятое решение фиксирует в журнале регистрации заявлений.


	3 рабочих дня со дня получения заявления и комплекта документов, а также ответов на межведомственные запросы

7 рабочих дней со дня получения от сектора Учреждения заявления,  комплекта документов, а также ответов на межведомственные запросы (при наличии)

3 рабочих дня со дня принятия решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты заявителю


	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов: 

Руководитель ОСЗН по месту жительства (месту пребывания) заявителя


	бумага, ручка


	Форма решения о назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю

Форма решения  об отказе в назначении ежемесячной денежной  выплаты  заявителю

Уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю



	                                                                                       Назначение ежемесячной денежной выплаты заявителю

	8.
	Назначение ежемесячной денежной выплаты заявителю


	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов осуществляет ввод информации, содержащейся в документах, представленных заявителем (представителем заявителя), в АИС ЭСРН Смоленской области.

В случае отказа в предоставлении государственной услуги данные о заявителе в электронную базу данных 

не вносятся, но личное дело получателя оформляется.


	Не более 10 рабочих дней со дня подачи заявления и комплекта документов от заявителя (представителя заявителя)
	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов
	технологическое обеспечение (персональный компьютер, принтер), наличие доступа к АИС ЭСРН Смоленской области


	нет



	Передача документов/сведений, являющихся результатами «услуги» заявителю

	9.
	Передача документов/сведений, являющихся результатами «услуги» заявителя
	В случае принятия решения  об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты результат услуги:

1. вручается заявителю лично

2.направляется заявителю письмом;

3.сообщается заявителю  посредством Единого портала и Регионального портала (в случае, если обращение было через личный кабинет Единого портала и Регионального портала).


	не более 5 рабочих дней со дня принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты


	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов
	технологическое обеспечение (принтер, наличие доступа к АИС ЭСРН Смоленской области), наличие почтовых конвертов, доступ к порталу https://www.gosuslugi.ru/


	Форма уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю

	
	Подуслуга № 2 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий

	1
	Прием и регистрация заявления о предоставлении «услуги»
	1. Заявление о назначении ежемесячной денежной выплаты в установленной форме подается заявителем (представителем заявителя) в сектор Учреждения или МФЦ.

Заявители, осужденные к лишению свободы, обращаются за назначением  ежемесячной  денежной выплаты в сектор Учреждения или МФЦ по месту нахождения исправительного учреждения, в котором они отбывают наказание, через администрацию этого учреждения.

Заявители, проживающие в стационарном учреждении социального обслуживания, обращаются за назначением ежемесячной денежной выплаты в сектор Учреждения или МФЦ по месту нахождения этого учреждения.

2. Заявление о назначении ежемесячной денежной выплаты в установленной форме подается заявителем в электронном виде с использованием  информационной системы Единый портал и (или) Региональный портал.


	В день обращения заявителя (представителя заявителя) о предоставлении услуги; при личном обращении заявителя – не более 1 рабочего дня с момента подачи заявления и комплекта документов на предоставление государственной услуги

От даты его регистрации  АИС ЭСРН Смоленской области  – не более 1 рабочего дня, о чем заявитель  получает соответствующее уведомление через Единый портал и (или) Региональный портал
	Специалист Учреждения или МФЦ, ответственный за прием и регистрацию  заявления 

Специалист сектора Учреждения, ответственный за прием и регистрацию документов, представленных в электронном виде с использованием  информационной системы  Единый портал и (или) Региональный портал
	Бланк заявления по установленной  форме, электронное оборудование (принтер)


	Приложение  № 1

	Проверка документа, удостоверяющего личность и комплектности документов; правильности оформления и содержания представленных документов;  соответствия сведений, содержащихся в разных документах

	2
	Проверка документа, удостоверяющего личность и комплектности документов; правильности оформления и содержания представленных документов; соответствия сведений, содержащихся в разных документах
	Только при обращении в секторы Учреждения 
	15 минут


	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов

 
	бумага, ручка;

технологическое обеспечение (ксерокс)
	нет

	Передача заявления и документов в сектор Учреждения

	3
	Передача заявления и документов в сектор Учреждения
	Только при обращении в МФЦ


	В течение одного рабочего дня после принятия заявления с комплектом необходимых документов, а если сделаны межведомственные запросы, то в течение одного рабочего дня после поступления последнего ответа на межведомственный запрос
	Специалист МФЦ, ответственный за прием и регистрацию документов, 
	нет
	согласно описи о передаче личных дел из МФЦ в сектор Учреждения  с подписью лица, сдавшего заявление и  комплект документов и  подписью лица, принявшего комплект документов



	Определение перечня сведений, которые необходимо запросить в органах и организациях, участвующих в предоставлении «услуги»

	4.
	В случае непредставления заявителем (представителем заявителя) документа, подтверждающего регистрацию заявителя по месту жительства (месту пребывания) на территории Смоленской области 
	При отсутствии информации в поданных заявителем документах
	не более трех рабочих дней на подготовку запроса
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за формирование и направление межведомственного запроса
	нет
	нет

	                                                                                Формирование и направление межведомственных запросов

	5.
	Формирование и направление межведомственного запроса в Территориальный орган федерального органа исполнительной власти, уполномоченный на осуществление функции по контролю и надзору в сфере миграции 
	Основанием для начала административной процедуры формирования и направления межведомственного запроса является непредставление заявителем (представителем заявителя) по собственной инициативе свидетельства о регистрации по месту пребывания гражданина
	Срок подготовки межведомственного запроса специалистом МФЦ или в электронной форме на основании Соглашения специалистом сектора Учреждения, ответственным за формирование и направление межведомственного запроса, не может превышать 3 рабочих дней.
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за формирование и направление межведомственного запроса
	каналы системы межведомственного электронного взаимодействия
	нет

	                                                          Формирование комплекта документов, необходимого для принятия решения по услуге

	6.
	Формирование комплекта документов, необходимого для принятия решения по услуге
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов

рассматривает документы и правильность их оформления (тексты документов должны быть написаны разборчиво; фамилия, имя и отчество (при наличии) заявителя (представителя заявителя), его адрес места жительства (места пребывания), телефон (если есть) должны быть написаны полностью;

в документах не должно быть подчисток, приписок, зачеркнутых слов и иных неоговоренных исправлений; документы не должны быть исполнены карандашом; документы не должны иметь повреждений, наличие которых допускает многозначность истолкования содержания).

В случае выявления некомплектности представленных документов специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов в день выявления некомплектности уведомляет об этом заявителя (представителя заявителя).

Уведомление заявителя  производится способами, обеспечивающими оперативность получения от заявителя (представителя заявителя) указанной информации. 

Заявитель (представитель заявителя) дополняет представленные документы до комплектности, установленной в разделе 4 настоящей Технологической схемы.
	В течение одного рабочего дня после поступления ответа на межведомственный запрос
	Специалист сектора Учреждения или МФЦ, ответственный за рассмотрение документов
	нет
	нет

	                                                                                      Рассмотрение документов и принятие решения

	7.
	Рассмотрение документов 

Принятие решения

Формирование личного дела заявителя 

 
	Основанием для начала административной процедуры рассмотрения документов является получение специалистом сектора Учреждения, ответственного за рассмотрение документов, заявления и комплекта документов, полученного от заявителя (представителя заявителя) или МФЦ, а также ответов на соответствующие межведомственные запросы (при наличии).

Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, определяет право на предоставление государственной услуги, проводит правовую оценку документов, а также устанавливает наличие или отсутствие оснований для отказа в предоставлении государственной услуги.

При отсутствии оснований для отказа в предоставлении государственной услуги, специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, осуществляет подготовку проекта решения о назначении ежемесячной денежной выплаты.

При наличии оснований для отказа в предоставлении государственной услуги, специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, осуществляет подготовку проекта решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты и проекта уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты.

Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов, передает соответствующий проект решения, проект уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (при наличии), комплект документов и ответы на межведомственные запросы (при наличии) руководителю ОСЗН  по месту жительства заявителя (месту пребывания) для принятия решения.

Основанием для начала административной процедуры принятия решения о назначении или об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты является получение руководителем ОСЗН месту жительства (месту пребывания) заявителя

комплекта документов, проекта решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты и проекта уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (при наличии) от специалиста сектора Учреждения, ответственного за рассмотрение документов.

Руководитель ОСЗН  по месту жительства (месту пребывания) заявителя

определяет правомерность принятия решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты.

В случае если проект решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты не соответствует областному законодательству, руководитель ОСЗН возвращает его специалисту сектора Учреждения, ответственному за рассмотрение документов, для приведения в соответствие с требованиями областного законодательства с указанием причины возврата. 

После приведения указанного проекта решения в соответствие с требованиями областного законодательства специалист сектора Учреждения, ответственное за рассмотрение документов, повторно направляет его руководителю ОСЗН для рассмотрения.

В случае соответствия проекта решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты областному законодательству руководитель ОСЗН принимает решение и:

- подписывает соответствующее решение и уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (в случае принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) и заверяет печатью ОСЗН;

- возвращает комплект документов, ответы на межведомственные запросы (при наличии), решение о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты и уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (в случае принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) специалисту сектора Учреждения, ответственному за рассмотрение документов.

Основанием для начала административной процедуры формирования личного дела заявителя является поступление комплекта документов, ответов на межведомственные запросы (при наличии), подписанного решения о назначении ежемесячной денежной выплаты (об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) и уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (в случае принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты) специалисту сектора Учреждения, ответственному за рассмотрение документов, от руководителя ОСЗН.

В случае принятия решения о назначении (отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов формирует личное дело заявителя и принятое решение фиксирует в журнале регистрации заявлений.


	3 рабочих дня со дня получения заявления и комплекта документов, а также ответов на межведомственные запросы

7 рабочих дней со дня получения от сектора Учреждения заявления,  комплекта документов, а также ответов на межведомственные запросы (при наличии)

3 рабочих дня со дня принятия решения о назначении (об отказе в назначении) ежемесячной денежной выплаты заявителю


	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов: 

Руководитель ОСЗН по месту жительства (месту пребывания) заявителя


	бумага, ручка


	Форма решения о назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю

Форма решения  об отказе в назначении ежемесячной денежной  выплаты  заявителю

Уведомление об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю



	                                                                                       Назначение ежемесячной денежной выплаты заявителю

	8.
	Назначение ежемесячной денежной выплаты заявителю


	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов осуществляет ввод информации, содержащейся в документах, представленных заявителем (представителем заявителя), в АИС ЭСРН Смоленской области.

В случае отказа в предоставлении государственной услуги данные о заявителе в электронную базу данных 

не вносятся, но личное дело получателя оформляется.


	Не более 10 рабочих дней со дня подачи заявления и комплекта документов от заявителя (представителя заявителя)
	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов
	технологическое обеспечение (персональный компьютер, принтер), наличие доступа к АИС ЭСРН Смоленской области


	нет



	Передача документов/сведений, являющихся результатами «услуги» заявителю

	9.
	Передача документов/сведений, являющихся результатами «услуги» заявителя
	В случае принятия решения  об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты результат услуги:

1. вручается заявителю лично

2.направляется заявителю письмом;

3.сообщается заявителю  посредством Единого портала и Регионального портала (в случае, если обращение было через личный кабинет Единого портала и Регионального портала).


	не более 5 рабочих дней со дня принятия решения об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты


	Специалист сектора Учреждения, ответственный за рассмотрение документов
	технологическое обеспечение (принтер, наличие доступа к АИС ЭСРН Смоленской области), наличие почтовых конвертов, доступ к порталу https://www.gosuslugi.ru/


	Форма уведомления об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты заявителю


Раздел 8. Особенности предоставления «подуслуги» в электронной форме.
	Способ получения заявителем информации о сроках  и порядке предоставления «подуслуги»
	Способ записи на прием в орган, в МФЦ для подачи запроса о предоставлении «подуслуги»
	Способы формирования запроса о предоставлении «подуслуги»
	Способ приема и регистрации органом, предоставляющим услугу, запроса и иных документов, необходимых для предоставления «подуслуги»
	Способ оплаты заявителем государственной пошлины или иной платы, взимаемой за предоставление «подуслуги»
	Способ получение сведений о ходе выполнения запроса о 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

	Подуслуга № 1 Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты реабилитированным лицам 

	Официальный сайт Департамента Смоленской области по социальному развитию,

Единый портал, региональный портал 
	Единый портал, региональный портал 
	нет
	требуется предоставление заявителем документов на бумажном носителе для оказания услуги:

- документ, удостоверяющий личность заявителя, и его копия;

- свидетельство реабилитированного лица и его копия;

- согласия  на обработку персональных данных заявителя.


	нет
	личный кабинет заявителя на Едином портале государственных услуг, электронная почта заявителя
	официальный сайт органа исполнительной власти, предоставляющего государственную услугу; Единый портал государственных услуг

	Подуслуга № 2.Назначение и выплата ежемесячной денежной выплаты лицам, признанным пострадавшими от политических репрессий 

	Официальный сайт Департамента Смоленской области по социальному развитию,

Единый портал государственных услуг, региональный портал государственных услуг
	Единый портал государственных услуг, региональный портал государственных услуг
	нет
	требуется предоставление заявителем документов на бумажном носителе для оказания услуги:

- документ, удостоверяющий личность заявителя, и его копия;

- свидетельство лица, признанного пострадавшим от политических репрессий и его копия;

- согласия  на обработку персональных данных заявителя.


	нет
	личный кабинет заявителя на Едином портале государственных услуг, электронная почта заявителя
	официальный сайт органа исполнительной власти, предоставляющего государственную услугу; Единый портал государственных услуг


 Приложение № 1

                                                          Департамент  Смоленской  области по

                                        социальному               развитию,

                                        Отдел (сектор)  социальной   защиты

                                        населения

                                        в __________________________ районе

                                 ЗАЯВЛЕНИЕ

                 о назначении ежемесячной денежной выплаты

    Гр. __________________________________________________________________.

                            (фамилия, имя, отчество)

    Адрес: _______________________________________________________________.

    Адрес электронной почты: _____________________________________________.

    Телефон: _____________________________________________________________.

    Паспорт (иной документ, удостоверяющий личность)

	Серия
	
	Дата выдачи
	

	Номер
	
	Дата рождения
	

	Кем выдан
	


    Прошу назначить мне ежемесячную денежную выплату ______________________

                                                     (категория льготника)

___________________________________________________________________________

в  соответствии   с   областным   законом  от  14.12.2004  N 93-з  "О мерах

социальной  поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими

от политических репрессий".

    Ранее ежемесячная денежная выплата назначалась (не назначалась) (нужное

подчеркнуть) _____________________________________________________________.

    Обязуюсь в течение 10 дней известить органы социальной защиты населения

Департамента  Смоленской  области  по  социальному  развитию  о наступлении

обстоятельств,  влияющих на право получения мер социальной поддержки, в том

числе ежемесячной денежной выплаты (назначение ежемесячной денежной выплаты

в   соответствии   с  федеральным  законодательством:  установление  группы

инвалидности и др.).

    Причитающуюся сумму ежемесячной денежной выплаты прошу перечислить

___________________________________________________________________________

        (указать номер банковского счета либо иной избранный способ

                            перечисления ЕДВ)

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________.

    "___" __________ 20   г.                      _________________________

                                                     (подпись заявителя)

---------------------------------------------------------------------------

                              (линия отрыва)

                           Расписка-уведомление

    Заявление и документы гр. _____________________________________________

                                       (фамилия, имя, отчество)

___________________________________________________________________________

приняты _______________________ и зарегистрированы N _____________________.

               (дата)

               ____________________________________________________________

               (подпись, Ф.И.О. уполномоченного лица, принявшего документы)

---------------------------------------------------------------------------

                              (линия отрыва)

                           Расписка-уведомление

    Заявление и документы гр. _____________________________________________

                                         (фамилия, имя, отчество)

___________________________________________________________________________

приняты _______________________ и зарегистрированы N _____________________.

               (дата)

               ____________________________________________________________

               (подпись, Ф.И.О. уполномоченного лица, принявшего документы)

Приложение № 2

                                                                 Департамент  Смоленской  области по

                                        социальному               развитию,

                                        Отдел (сектор)  социальной   защиты

                                        населения

                                        в ___Ленинском______________ районе

                                 ЗАЯВЛЕНИЕ

                 о назначении ежемесячной денежной выплаты

    Гр. __Петров Иванол Иванович__________________________________________.

                            (фамилия, имя, отчество)

    Адрес: _г. Смоленск, ул. Николаева, д. 1, кВ. 1________________________.

    Адрес электронной почты: _____petrov ii@mail.ru________________________.

    Телефон: ____8(900)111-22-33___________________________________________.

    Паспорт (иной документ, удостоверяющий личность)

	Серия
	6600
	Дата выдачи
	30.09.2001

	Номер
	123456
	Дата рождения
	15.09.1939

	Кем выдан
	ОВД Лениского района г. Смоленска


    Прошу назначить мне ежемесячную денежную выплату _____как_____________

                                                     (категория льготника)

_________реабилитированному лицу__________________________________________

в  соответствии   с   областным   законом  от  14.12.2004  N 93-з  "О мерах

социальной  поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими

от политических репрессий".

    Ранее ежемесячная денежная выплата назначалась (не назначалась) (нужное

подчеркнуть) _____________________________________________________________.

    Обязуюсь в течение 10 дней известить органы социальной защиты населения

Департамента  Смоленской  области  по  социальному  развитию  о наступлении

обстоятельств,  влияющих на право получения мер социальной поддержки, в том

числе ежемесячной денежной выплаты (назначение ежемесячной денежной выплаты

в   соответствии   с  федеральным  законодательством:  установление  группы

инвалидности и др.).

    Причитающуюся сумму ежемесячной денежной выплаты прошу перечислить

___№ 8609/001 л/с 42817810259002543338_____________________________________

        (указать номер банковского счета либо иной избранный способ

                            перечисления ЕДВ)

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________.

    "_12_" __мая__ 2016 г.                      _____Петров________________

                                                     (подпись заявителя)

---------------------------------------------------------------------------

                              (линия отрыва)

                           Расписка-уведомление

    Заявление и документы гр. _Петрова И.И.________________________________

                                       (фамилия, имя, отчество)

___________________________________________________________________________

приняты _____12.05.2016________ и зарегистрированы N ___71_________________.

               (дата)

               ____________/Лукова Н.Т./_____________________

               (подпись, Ф.И.О. уполномоченного лица, принявшего документы)

---------------------------------------------------------------------------

                              (линия отрыва)

                           Расписка-уведомление

    Заявление и документы гр. ____ Петрова И.И.____________________________

                                         (фамилия, имя, отчество)

___________________________________________________________________________

приняты __12.05.2016____________ и зарегистрированы N ________71___________.

               (дата)

               ______________/ЛуковаН.Т./_______________________________

               (подпись, Ф.И.О. уполномоченного лица, принявшего документы)

Приложение № 3

СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ
(в соответствии с требованиями федерального закона от 27,07,2006 г,

№152-ФЗ «О персональных данных»)

Я,  _________________________________________________________________________ зарегистрированный по адресу:

_______________________________________________________________________________________________________

паспорт ____________серия ______         №         __________       выдан ___________________________________________

________________________________________ дата выдачи    ___________ код подразделения__________________ даю согласие оператору – Департаменту Смоленской области по социальному развитию расположенному по адресу: г.Смоленск, ул.Багратиона, д. 23, на обработку моих персональных данных: фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, номер документа, удостоверяющего личность, сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе, адрес регистрации, адрес проживания, семейное положение, социальный статус, сведения о  доходах и месте работы, с целью получения мною государственных услуг(функций) в сфере социального обеспечения.

1. Согласен на обработку моих персональных данных неавтоматизированным и автоматизированным способом;

2. Согласен на сбор, систематизацию накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), защиту и использование моих персональных данных в ИСПДн. (Информационных Системах Персональных Данных) Департамента;

3. Согласен на передачу моих персональных данных:

· в кредитные организации для перечисления сумм начисленных социальных выплат;

· в организации федеральной почтовой связи для перечисления сумм начисленных социальных выплат;

· поставщикам ЖКУ для получения информации о суммах производимых начислений;

· в Пенсионный фонд РФ для обмена информацией о получателях пенсий и иных выплат;

· в органы местного самоуправления Смоленской области для предоставления им сведений об отдельных категорий граждан, имеющих право и меры социальной поддержки;

· в областные государственные учреждения социального обслуживания для предоставления мер социальной поддержки;

· в организации оказывающие гуманитарную помощь гражданам.

       Условием прекращения обработки персональных является мое письменное уведомление об отзыве согласия на обработку моих персональных данных.

       Срок прекращения обработки данных бессрочно с даты подписания согласия на обработку персональных данных.

«____» _____________201  г.                  ____________\___________\

Приложение № 4 

СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

(в соответствии с требованиями федерального закона от 27.07.2006г. 

№ 152-ФЗ «О персональных данных»)

Я                        Новикова Оксана Васильевна___________________           зарегестрированный (ая) по адресу:___________________________п..Красный,_ул. Советская , д24 3_______________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________паспорт

серия  66 00    №   000000  выдан Отделом УФМС России по Смоленской области вКраснинском районе города Смоленска дата выдачи 15.11.2013 код подразделения 672-001 даю согласие оператору – Департаменту Смоленской области по социальному развитию, расположенному по адресу: г.Смоленск, ул.Багратиона, д.23, на обработку моих персональных данных: фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, номер документа, удостоверяющего личность, сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе, адрес регистрации, адрес проживания, семейное положение, социальный статус, сведенья о доходах и места работы, с целью получения мною государственных функций(услуг) в сфере социального обеспечения.

1. Согласен(а) но обработку моих персональных данных неавтоматизированным и автоматизированным способом;

2. Согласен(а) на сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), защиту и использование моих персональных данных в ИСПДн (Информационных Системах Персональных Данных) Департамента;

3. Соласен(а) на передачу моих персональных данных:

· в кредитные организации для перечисления сумм начисленных социальных выплат;

· в организации федеральной почтовой связи для перечисления сумм начисленных социальных выплат;

· поставщикам ЖКУ для получения информации о суммах производимых начислений;

·  в Пенсионный фонд РФ для обмена информацией о получателях пенсий и иных выплат;

· в органы местного самоуправления Смоленской области для предоставления  им сведений об отдельных категорий граждан, имеющих право на меры социальной поддержки;

· в областные государственные учреждения социального обслуживания для предоставления мер социальной поддержки;

· в организации оказывающие гуманитарную помощь гражданам.

       Условием прекращения обработки персональных данных является мое письменное уведомление об отзыве согласия на обработку моих персональных данных.

        Срок прекращения обработки данных – бессрочно с даты подписания согласия на обработку персональных данных.

«26» декабря 2016   г.                                                                       \_____________\_Новикова Оксана Васильевна\

                                                                                                                                   Приложение № 5
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                                                                                                                                   Приложение № 6
                                                          РЕШЕНИЕ

                         О назначении ежемесячной денежной выплаты (ЕДВ)

                                                                          №______________________

                                                                          Дата «___»__________20__ г.

В  соответствии с областным законом от 14.12.2004 г. № 93-з «О мерах социальной поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий».

УСТАНОВИТЬ                                      в сумме_____________

                                                                с___________________

                                                                по__________________

М.П.              Руководитель отдела                                    А.В.Сысоев

Приложение № 7
                                      Российская Федерация Смоленская область

                                                    РЕШЕНИЕ

              Об отказе в назначении ежемесячной денежной выплаты (ЕДВ)

                                                                          №______________________

                                                                          Дата «___»__________20__ г.

В  соответствии с областным законом от 14.12.2004 г. № 93-з «О мерах социальной поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий».

ОТКАЗАТЬ                                              в сумме_____________

                                                                с___________________

                                                                по__________________

М.П.              Руководитель отдела                                    А.В.Сысоев

Приложение № 8
Отдел социальной защиты населения в Починковском районе в КРАСНИНСКОМ районе

ПРОТОКОЛ № __________ от  26.12.2016

о назначении МСП "Ежемесячная денежная выплата" 

ЛД 
РЕШЕНИЕ

Гр. Степкин Сергей Сергеевич

: «Реабилитированные лица»

Адрес регистрации: 216100, Россия, Смоленская обл, Краснинский р-н, п.Красный, д.24

Паспорт гражданина России: серия 6607  № 629349

Направление выплаты: Почта России, Красный, 1, 8 

МСП
ежемесячное


В соответствии с «Закон Смоленской области от 14.12.2004 г. № 93-з «О мерах социальной поддержки 

реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий»

Назначить МСП:

Ежемесячная денежная выплата
	в размере
	с
	по

	783,58

                                                     
	01.01.2017
	бессрочно


Руководитель 
            Т.Г.Самуйлова

Расчет произвел                   О.В.Новикова

Расчет проверил             
М.П.

                                                                                                                                              Приложение № 9
Отдел социальной защиты населения вСмоленском районе в Краснинском районе

ПРОТОКОЛ № __________ от  26.12.2016

Об отказе в назначении МСП "Ежемесячная денежная выплата" 

ЛД 
РЕШЕНИЕ

Гр. Степкин Сергей Сергеевич

: «Реабилитированные лица»

Адрес регистрации: 216156, Россия, Смоленская обл, Монастырщинский р-н, д. Татарск, д. 49

Паспорт гражданина России: серия 6607  № 379849

Направление выплаты: Почта России, ТАТАРСК, 1, 8 

МСП
ежемесячное


В соответствии с «Закон Смоленской области от 14.12.2004 г. №93-з «О мерах социальной поддержки реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий  на территории Смоленской области»»

 Отказать в назначении МСП:

Ежемесячная денежная выплата

	в размере
	с
	по


Руководитель 
           Т.Г. Самуйлова

Расчет произвел                   О.В.Новикова

Расчет проверил             
М.П.

Приложение № 10

Утверждено

Постановлением Правительства

Российской Федерации

от 8 июля 1997 г. № 828»

ОПИСАНИЕ

БЛАНКА ПАСПОРТА ГРАЖДАНИНА РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

1. Бланк паспорта гражданина Российской Федерации (далее именуется - бланк паспорта) изготавливается по единому образцу с указанием всех реквизитов на русском языке.

2. Бланк паспорта имеет размер 88 x 125 мм, состоит из обложки, приклеенных к обложке форзацев и содержит 20 страниц, из них 14 страниц имеют нумерацию в орнаментальном оформлении, продублированную в центре страницы в фоновой сетке.

Бланк паспорта сшит по всей длине корешка двухцветной нитью с пунктирным свечением в ультрафиолетовом излучении.

Бланк паспорта и вкладыш изготавливаются с использованием специальной бумаги, содержащей 3 вида защитных волокон.

Внутренние страницы бланка паспорта и вкладыш имеют видимое на просвет изображение общего водяного знака, содержащего при рассмотрении в проходящем свете объемные начертания букв «РФ».

В бумагу девятнадцатой и двадцатой страниц введена защитная металлизированная нить, меняющая цвет в зависимости от угла зрения, отдельные участки нити видны на поверхности девятнадцатой страницы.

3. Нумерация бланка паспорта состоит из 3 групп цифр. Первые 2 группы, состоящие из 4 цифр, обозначают серию бланка паспорта, третья группа, состоящая из 6 цифр, обозначает номер бланка паспорта.

Нумерация бланка паспорта воспроизведена:

в верхней части второй и третьей страниц, в верхней части левого и правого разворота вкладыша - способом высокой печати;

в нижней части пятой - двадцатой страниц, вкладыша, заднего форзаца и обложки - способом лазерной перфорации. Изображение цифр серии и номера бланка паспорта формируется с помощью прожигаемых лазером в бумаге и переплетном материале видимых на просвет отверстий.

4. Обложка бланка паспорта изготовлена из износостойкого материала темно-красного цвета. В верхней ее части в две строки размещены слова «Российская Федерация», в середине воспроизведен золотистый тисненый Государственный герб Российской Федерации (без щита), а под ним - слово «паспорт».

5. В центре переднего форзаца помещено изображение Московского Кремля, под которым расположены типографский рисунок «розетка».

6. В верхней части первой страницы бланка паспорта воспроизведено цветное изображение Государственного герба Российской Федерации. В середине (под гербом) в орнаментальном оформлении напечатаны в три строки слова «паспорт гражданина Российской Федерации». Под словами расположен типографский рисунок «розетка». Текст и розетка выполнены металлографическим способом печати.

7. Текст реквизитов и строки для внесения записей на второй, третьей, шестнадцатой и семнадцатой страницах бланка паспорта расположены параллельно сгибу бланка. Строки для внесения записей наносятся с интервалом 6,6 мм.

8. В верхней части второй страницы бланка паспорта размещены по центру выполненные офсетным способом печати слова «Российская Федерация», ниже - слова «Паспорт выдан», «Дата выдачи», «Код подразделения», «Личный код», «Личная подпись».

В левом нижнем углу страницы напечатана подстрочная черта для подписи руководителя подразделения, выдавшего паспорт, и отведено место для проставления печати, обозначенное буквами «М.П.».

9. Третья страница бланка паспорта предназначена для размещения сведений о личности владельца паспорта. Страница состоит из 2 частей: верхние три четверти страницы - визуальная зона, в которой слева размещена фотография владельца паспорта размером 35 x 45 мм, а справа - следующие реквизиты, выполненные офсетным способом печати:

«Фамилия»;

«Имя»;

«Отчество»;

«Пол»;

«Дата рождения»;

«Место рождения».

Место для размещения фотографии обозначено уголками. В верхней и нижней частях поля для фотографии располагаются 2 прямоугольные реперные метки черного цвета, которые используются для позиционирования принтера при заполнении бланка. После размещения фотографии реперные метки визуально неразличимы. Нижняя четверть страницы, противоположная сгибу, - зона для внесения машиночитаемых записей.

С целью защиты сведений о личности:

третья страница при высокой температуре ламинируется пленкой с голографическим изображением;

в правом верхнем углу третьей страницы расположен элемент, имеющий форму окружности, с буквами «РФ». В зависимости от угла зрения элемент меняет свой цвет с пурпурного на зеленый.

На четвертой странице записи и отметки не производятся.

Машиночитаемая запись содержит в соответствии с требованиями и стандартами, предъявляемыми к машиночитаемым проездным документам, основную информацию, имеющуюся в этом документе: фамилию, имя, отчество, дату рождения (число, месяц, год) владельца паспорта, пол владельца паспорта, серию и номер паспорта, код подразделения, выдавшего паспорт, дату выдачи паспорта, а также обозначения типа документа, государства, выдавшего паспорт, гражданства владельца паспорта.

Правила и способ формирования машиночитаемой записи устанавливаются Министерством внутренних дел Российской Федерации по согласованию с заинтересованными федеральными органами исполнительной власти.

10. Страницы бланка паспорта с пятой по двенадцатую предназначены для проставления отметок о регистрации гражданина и снятии его с регистрационного учета по месту жительства. В верхней части пятой страницы с ориентацией по центру размещен реквизит «Место жительства».

До 31 декабря 2004 г. на двенадцатую страницу бланка паспорта также вклеиваются фотографии детей - граждан Российской Федерации, не достигших 14-летнего возраста.

11. Тринадцатая страница бланка паспорта предназначена для проставления отметок об отношении гражданина к воинской обязанности. В верхней части тринадцатой страницы с ориентацией по центру размещен реквизит «Воинская обязанность».

12. Четырнадцатая и пятнадцатая страницы бланка паспорта предназначены для производства отметок о регистрации и расторжении брака. В верхней части четырнадцатой страницы с ориентацией по центру размещен реквизит «Семейное положение».

13. Шестнадцатая и семнадцатая страницы бланка паспорта предназначены для внесения сведений о детях владельца паспорта, подписи должностного лица, выдавшего паспорт, и проставления печати территориального органа Министерства внутренних дел Российской Федерации. В верхней части семнадцатой страницы бланка паспорта (параллельно сгибу) с ориентацией по центру размещен реквизит «Дети». На семнадцатой странице с продолжением на шестнадцатую расположена таблица, состоящая из восемнадцати строк и четырех граф (слева направо): «Пол», «Фамилия, имя, отчество», «Дата рождения», «Личный код».

14. Восемнадцатая и девятнадцатая страницы бланка паспорта предназначены для внесения отметок о группе крови и резус-факторе владельца паспорта, о его идентификационном номере налогоплательщика, о получении основного документа, удостоверяющего личность гражданина Российской Федерации за пределами территории Российской Федерации, а также о ранее выданных основных документах, удостоверяющих личность гражданина Российской Федерации на территории Российской Федерации.

15. Утратил силу. - Постановление Правительства РФ от 18.02.2014 N 122.

16. В верхней части двадцатой страницы бланка паспорта расположен типографский рисунок - орнаментальная бордюрная полоса с ориентацией по центру, под рисунком напечатан заголовок «Извлечение из Положения о паспорте гражданина Российской Федерации» и далее воспроизведен следующий текст:

«1. Паспорт гражданина Российской Федерации является основным документом, удостоверяющим личность гражданина Российской Федерации на территории Российской Федерации.

Паспорт обязаны иметь все граждане Российской Федерации, достигшие 14-летнего возраста и проживающие на территории Российской Федерации.

5. ...По желанию гражданина соответствующими учреждениями здравоохранения в паспорте также производится отметка о его группе крови и резус-факторе.

6. ...Паспорт, в который внесены сведения, отметки или записи, не предусмотренные настоящим Положением, является недействительным.

7. Срок действия паспорта гражданина:

от 14 лет - до достижения 20-летнего возраста;

от 20 лет - до достижения 45-летнего возраста;

от 45 лет - бессрочно.

17. Гражданин обязан бережно хранить паспорт. Об утрате паспорта гражданин должен незамедлительно заявить в территориальный орган Министерства внутренних дел Российской Федерации.

22. Запрещается изъятие у гражданина паспорта, кроме случаев, предусмотренных законодательством Российской Федерации».

17. На пятой, седьмой, девятой, одиннадцатой, тринадцатой, пятнадцатой и девятнадцатой страницах напечатано выполненное стилизованными буквами в орнаментальном оформлении слово «Россия».

В бланке паспорта могут быть применены специально разработанные вшиваемые или вкладываемые элементы, предназначенные для повышения сохранности вносимых записей или для защиты бланка и произведенных в нем записей от подделок.

Приложение № 11

ФОРМА ВРЕМЕННОГО УДОСТОВЕРЕНИЯ

ЛИЧНОСТИ ГРАЖДАНИНА РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

┌─────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐

│                                                                         │

│                                ВРЕМЕННОЕ                                │

│                              УДОСТОВЕРЕНИЕ                              │

│                                ЛИЧНОСТИ                                 │

│                                                                         │

│                               ГРАЖДАНИНА                                │

│                          РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ                           │

│                                                                         │

│                                                                         │

│                                                                         │

│            Является документом ограниченного срока действия             │

│                                                                         │

└─────────────────────────────────────────────────────────────────────────┘

Внутренняя сторона

┌─────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐

│                                                                         │

│  № ____                                                                 │

│                                                                         │

│┌───────────┐ Фамилия __________________________________________________ │

││           │ __________________________________________________________ │

││   Место   │ Имя ______________________________________________________ │

││    для    │ Отчество _________________________________________________ │

││фотографии │ Дата рождения ____________________________________________ │

││           │ Место рождения ___________________________________________ │

│└───────────┘                                                            │

│                 Личная подпись ________________________________________ │

│                                                                         │

│             М.П.                                                        │

│                                                                         │

│ Адрес места жительства (места пребывания) _____________________________ │

│ _______________________________________________________________________ │

│ _______________________________________________________________________ │

│                                                                         │

├─────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤

│ Удостоверение выдано __________________________________________________ │

│                          (дата выдачи и наименование подразделения)     │

│ _______________________________________________________________________ │

│ В связи с _____________________________________________________________ │

│                               (причина выдачи)                          │

│                                                                         │

│                              Действительно до "__" __________ 20__ года │

│                                                                         │

│              М.П.                                                       │

│                   Подпись руководителя                                  │

│                   подразделения        ___________________________      │

│                                                                         │

│                              Продлено до "__" __________ 20__ года      │

│                                                                         │

│              М.П.                                                       │

│                   Подпись руководителя                                  │

│                   подразделения        ___________________________      │

│                                                                         │

└─────────────────────────────────────────────────────────────────────────┘

Размер 176 x 125 мм, изготовляется на перфокарточной бумаге

