[image: image1.png]



КЕМЕРОВСКАЯ ОБЛАСТЬ

Администрация Беловского городского округа
ПОСТАНОВЛЕНИЕ
02.04.2015







         № 92-п

Об утверждении положения о порядке назначения и выплаты

муниципальной пенсии отдельным категориям граждан и

частичного возмещения затрат

Во исполнение Постановления Беловского городского Совета народных депутатов от 30.09.1999 № 5/10 «Об утверждении Положения о присвоении звания «Почетный гражданин города Белово» (в редакции Постановлений Беловского городского Совета народных депутатов от 13.11.2001 № 35/5, от 28.02.2002 № 38/7, Решений Беловского городского Совета народных депутатов от 30.03.2006 № 42/30-н, от 28.02.2013 № 62/450-н, Решения Совета народных депутатов Беловского городского округа от 27.11.2014 № 21/120-н, от 23.12.2014 № 22/130-н) и Решения Совета народных депутатов Беловского городского округа от 29.01.2015 № 23/134-н «Об установлении размера муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат»:

1. Утвердить прилагаемое Положение о порядке назначения и выплаты муниципальной пенсии отдельным категориям граждан и частичного возмещения затрат.

2. Признать утратившими силу Постановления Администрации города Белово от 31.10.2006 № 272-п «Об утверждении Положения о порядке назначения и выплаты муниципальной пенсии отдельным категориям граждан», от 31.10.2006 № 273-п «Об утверждении Положения «О порядке назначения муниципальной пенсии лицам, удостоенным звания «Почётный гражданин города Белово».

3. Опубликовать настоящее Постановление в средствах массовой информации и разместить в информационно-телекоммуникационной сети Интернет на официальном сайте Администрации Беловского городского округа.

4. Контроль за исполнением настоящего Постановления возложить на первого заместителя Главы Беловского городского округа Горелову А.В., заместителя Главы Беловского городского округа – руководителя аппарата Кокорину Е.И.

Глава Беловского городского округа




А.В.Курносов

Утверждено

Постановлением Администрации

Беловского городского округа

от 02.04.2015 № 92-п

ПОЛОЖЕНИЕ

о порядке назначения и выплаты муниципальной пенсии отдельным категориям граждан и частичного возмещения затрат

1. Настоящее Положение о порядке назначения и выплаты муниципальной пенсии отдельным категориям граждан и частичного возмещения затрат (далее - Положение) определяет порядок предоставления и оформления документов для:

1.1. назначения муниципальной пенсии следующим категориям граждан:

1) неработающим пенсионерам бюджетной сферы, имеющим звание «Заслуженный...»;

2) удостоенным звания «Почётный гражданин города Белово»;

3) членам семей военнослужащих, умерших в период прохождения военной службы, чья смерть не связана с исполнением воинских (служебных) обязанностей;

4) ликвидаторам последствий катастрофы на Чернобыльской АЭС, производственном объединении Маяк и ветеранам подразделений особого риска, имеющим группу инвалидности;

5) ветеранам боевых действий, имеющим группу инвалидности, инвалидам военной травмы 1 группы, получившим инвалидность при прохождении срочной службы;

1.2. назначения частичного возмещения затрат родителям военнослужащих, погибших в Демократической республике Афганистан, Чеченской республике, являющимся абонентами фиксированной телефонной связи.

2. Размер муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат устанавливается решением Совета народных депутатов Беловского городского округа.

3. Начисление муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат, прием документов осуществляет Комитет социальной защиты населения Беловского городского округа (далее - Комитет).

4. Для назначения муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат гражданин подаёт в Комитет заявление по форме согласно приложениям №№ 1, 2 к настоящему Положению.

5. К заявлению прилагаются следующие документы:

5.1. Неработающие пенсионеры бюджетной сферы, имеющие звание «Заслуженный...»:

- паспорт и его копию;

- почётную грамоту и её копию;

- трудовую книжку и её копию;

- копию свидетельства о постановке на учет в налоговом органе физического лица по месту жительства на территории Российской Федерации;

- номер расчётного счета, открытого в кредитной организации.

5.2. Удостоенные звания «Почётный гражданин города Белово»:

- паспорт и его копию;

- удостоверение о присвоении звания «Почётный гражданин города Белово» и его копию;

- копию свидетельства о постановке на учёт в налоговом органе физического лица по месту жительства на территории Российской Федерации;

- номер расчётного счета, открытого в кредитной организации.

5.3. Члены семей военнослужащих, умерших в период прохождения военной службы, чья смерть не связана с исполнением воинских (служебных) обязанностей:

- паспорт и его копию;

- свидетельство о смерти и его копию;

- свидетельство о рождении военнослужащего и его копию (для родителей);

- свидетельство о браке и его копию (для вдовы);

- свидетельство о рождении детей и его копию;

- копию свидетельства о постановке на учёт в налоговом органе физического лица по месту жительства на территории Российской Федерации;

- номер расчётного счета, открытого в кредитной организации.

5.4. Ветеранам боевых действий, имеющим группу инвалидности, инвалидам военной травмы 1 группы, получившим инвалидность при прохождении срочной службы:

- паспорт и его копию;

- справку Медико-социальной экспертизы об установлении группы инвалидности и копию;

- справку из военкомата о периоде участия в боевых действиях с указанием места, где принимал участие в боевых действиях;

- удостоверение ветерана боевых действий и его копию;

- копию свидетельства о постановке на учёт в налоговом органе физического лица по месту жительства на территории Российской Федерации;

- номер расчётного счета, открытого в кредитной организации.

5.5. Родители военнослужащих, погибших в Демократической республике Афганистан, Чеченской республике, являющиеся абонентами фиксированной телефонной связи:

- паспорт и его копию;

- извещение о гибели и его копию;

- свидетельство о рождении погибшего и его копию;

- копию договора на оказание услуг телефонной связи;

- номер расчётного счета, открытого в кредитной организации.

6. Заявление подаётся лично или через законного представителя. В случае если заявление и все необходимые документы направлены по почте, то подпись на заявлении и копии приложенных документов должны быть нотариально заверены.

7. Комитет в 10-дневный срок со дня получения всех необходимых документов:

- проверяет правильность оформления заявления и соответствие изложенных в нем сведений документу, удостоверяющему личность, и иным представленным документам;

- регистрирует заявление и выдаёт расписку, в которой указывается дата приёма заявления и прилагаемых документов;

- проверяет наличие (отсутствие) права на назначение муниципальной пенсии или частичного возмещения затрат.

8. Решение о назначении муниципальной пенсии или частичного возмещения затрат оформляется Комитетом социальной защиты населения Беловского городского округа (далее - Комитет).

В десятидневный срок со дня получения документов от граждан Комитет производит расчёт муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат и делает заявку на выплату.

9. В назначении муниципальной пенсии и частичного возвещения затрат может быть отказано в случаях, если на момент обращения с заявлением обратившийся:

- представил не все документы, предусмотренные пунктом 5 настоящего Положения.

Решение об отказе в назначении муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат доводится заявителю письменно в месячный срок со дня поступления заявления за подписью председателя Комитета.

10. Муниципальная пенсия или частичное возмещение затрат назначаются со дня обращения за указанной пенсией и возмещением затрат со всеми необходимыми документами, но не ранее чем со дня возникновения права на указанную пенсию и возмещение затрат.

Днём обращения (подачи заявления) за назначением муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат считается день приёма Комитетом заявления со всеми необходимыми документами. При направлении заявления со всеми необходимыми документами по почте днём обращения (подачи заявления) за назначением муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат считается дата, указанная на почтовом штемпеле организации федеральной почтовой связи по месту отправления.

11. Решение о назначении муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат вместе с заявлением гражданина и всеми необходимыми документами брошюруются в личное дело получателя.

12. Перерасчёт размеров муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат производится в случае изменения размеров муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат с даты её изменения, при этом перерасчёт может производиться за прошлое время, но не более трёх лет.

Новые размеры муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат утверждаются Советом народных депутатов Беловского городского округа.

13. Выплата муниципальной пенсии либо частичного возмещения затрат прекращается:

1) в случае смерти пенсионера, гражданина, имеющего право на частичное возмещение затрат, а также в случае признания их в установленном порядке умершими или безвестно отсутствующими - с 1-го числа месяца, следующего за месяцем, в котором наступила смерть указанных лиц, либо вступило в силу решение об объявлении их умершими или решение о признании их безвестно отсутствующим;

2) в случае утраты пенсионером права на назначенную ему муниципальную пенсию либо утраты гражданином права на частичное возмещение затрат (обнаружения обстоятельств или документов, опровергающих достоверность сведений, представленных в подтверждение права на указанную пенсию, частичное возмещение затрат; истечения срока признания лица инвалидом I или II группы вследствие военной травмы) - с 1-го числа месяца, следующего за месяцем, в котором обнаружены указанные выше обстоятельства или документы либо истёк срок инвалидности.

14. Выплата муниципальной пенсии или частичного возмещения затрат восстанавливается:

1) в случае отмены решения о признании получателя муниципальной пенсии либо гражданина, имеющего право на частичное возмещение затрат, умершими или решения о признании указанных лиц безвестно отсутствующими - с 1-го числа месяца, следующего за месяцем, в котором вступило в силу соответствующее решение;

2) по желанию получателя муниципальной пенсии либо гражданина, имеющего право на частичное возмещение затрат, в случае наступления новых обстоятельств или надлежащего подтверждения прежних обстоятельств, дающих право на установление муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат, - с 1-го числа месяца, следующего за месяцем, в котором органом, осуществляющим ее назначение и выплату, получены заявление о восстановлении выплаты муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат и все необходимые документы.

15. При восстановлении выплаты муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат суммы назначенной пенсии, частичного возмещения затрат, не полученные получателем своевременно, выплачиваются за все прошлое время, но не более чем за три года перед обращением за их получением. Суммы муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат, не полученные своевременно по вине органов, назначающих или выплачивающих муниципальную пенсию, частичное возмещение затрат, выплачиваются за прошлое время без ограничения каким-либо сроком.

16. Суммы муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат, причитающиеся гражданину и недополученные им в связи со смертью, выплачиваются наследникам в установленном порядке.

17. Муниципальная пенсия, а также частичное возмещение затрат выплачиваются Комитетом путём перечисления денежных средств на соответствующие счета получателей, открытые ими в кредитных организациях.

18. Получатели муниципальной пенсии, частичного возмещения затрат обязаны извещать Комитет о наступлении обстоятельств, влекущих изменение их размера или прекращение их выплаты, не позднее чем в месячный срок со дня наступления таких обстоятельств.

Суммы муниципальной пенсии либо частичного возмещения затрат, излишне выплаченные получателю вследствие его злоупотребления, в том числе в связи с несообщением или несвоевременным сообщением обо всех обстоятельствах, влекущих прекращение её выплаты, возмещаются виновным лицом, а в случае его несогласия взыскиваются в судебном порядке.

19. Споры по вопросам назначения и выплаты муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат разрешаются Комитетом социальной защиты населения Беловского городского округа.

Решения Комитета, назначающего и выплачивающего муниципальную пенсию, либо осуществляющего частичное возмещение затрат, об установлении или отказе в назначении и выплате могут быть обжалованы в судебном порядке.

Первый заместитель Главы Беловского городского округа 

А.В. Горелова
Приложение № 1

к Положению о порядке назначения

и выплаты муниципальной пенсии

отдельным категориям граждан и

частичного возмещения затрат

________________________________________

(ФИО руководителя органа социальной

защиты населения)

(от кого) _______________________________

________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

паспорт ________________________________

(серия, номер)

выдан «____» ___________________________

________________________________________

(орган, выдавший паспорт)

________________________________________

________________________________________

 (адрес с указанием индекса)

телефон _______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

о назначении муниципальной пенсии

В соответствии с Решением Совета народных депутатов Беловского городского округа от 29.01.2015 № 23/134-н «Об установлении размера муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат» прошу назначить мне муниципальную пенсию как ___________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
(основание назначения пенсии)

К заявлению прилагаются следующие документы или их копии:

1. _____________________________________________________________________________________________,

2. _____________________________________________________________________________________________,

3. _____________________________________________________________________________________________,

4. _____________________________________________________________________________________________,

5. _____________________________________________________________________________________________,

6. _____________________________________________________________________________________________,

7. _____________________________________________________________________________________________.

Информирован, что обязан безотлагательно известить Комитет социальной защиты населения Беловского городского округа о наступлении обстоятельств, влекущих прекращение выплаты муниципальной пенсии.

_______________________

(подпись)

Даю (не даю) согласие на обработку персональных данных (нужное подчеркнуть).

«___» __________ 20__ г.

___________________ 


___________________________________________________________

(подпись заявителя)





(ФИО полностью)

Заявление зарегистрировано «___» _____________ 20__ г.

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________
(подпись, ФИО специалиста КСЗН)

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Линия отреза

Расписка-уведомление

о приеме документов на назначение муниципальной пенсии

Гражданину _____________________________________________________________________________,

(ФИО)

проживающему по адресу:_________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

(почтовый адрес заявителя с указанием индекса)

Заявление принято и зарегистрировано в журнале регистрации заявлений № __________

от «___» ____________ 20__ г.

(дата)

Телефон для справок ____________________________

___________________


____________________________________________________________

(подпись специалиста)




(расшифровка подписи специалиста)

«___» ____________ 20__ г.

(дата)

Информирован, что обязан безотлагательно известить Комитет социальной защиты населения Беловского городского округа о наступлении обстоятельств, влекущих прекращение выплаты муниципальной пенсии.

___________________


___________________________________________________________

(подпись заявителя)




(расшифровка подписи заявителя)

«___» ____________ 20__ г.

(дата)

Приложение № 2

к Положению о порядке назначения

и выплаты муниципальной пенсии

отдельным категориям граждан и

частичного возмещения затрат

________________________________________

 (ФИО руководителя органа социальной

защиты населения)

(от кого) _______________________________

________________________________________

(фамилия, имя, отчество)

паспорт ________________________________

(серия, номер)

выдан «__» _____________________________

________________________________________

(орган, выдавший паспорт)

________________________________________

________________________________________

 (адрес с указанием индекса)

телефон ________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

о назначении частичного возмещения затрат

В соответствии с Решением Совета народных депутатов Беловского городского округа от 29.01.2015 № 23/134-н «Об установлении размера муниципальной пенсии и частичного возмещения затрат» прошу назначить мне частичное возмещение затрат за пользование фиксированной телефонной связью как родителю военнослужащего, погибшего в Демократической республике Афганистан, Чеченской республике.

К заявлению прилагаются следующие документы или их копии:

1. _____________________________________________________________________________________________,

2. _____________________________________________________________________________________________,

3. _____________________________________________________________________________________________,

4. _____________________________________________________________________________________________,

5. _____________________________________________________________________________________________.

Информирован, что обязан безотлагательно известить Комитет социальной защиты населения Беловского городского округа о наступлении обстоятельств, влекущих прекращение выплаты частичного возмещения затрат.

_______________________

(подпись)

Даю (не даю) согласие на обработку персональных данных (нужное подчеркнуть).

«___» __________ 20__ г.

___________________


___________________________________________________________
(подпись заявителя)





(ФИО полностью)

Заявление зарегистрировано «__» _____________ 20__ г.

________________________________________________________________________________________________

(подпись, ФИО специалиста КСЗН)

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Линия отреза

Расписка-уведомление

о приеме документов на назначение частичного возмещения затрат

Гражданину _____________________________________________________________________________,

(ФИО)

проживающему по адресу: _________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

(почтовый адрес заявителя с указанием индекса)

Заявление принято и зарегистрировано в журнале регистрации заявлений № ___________

от «___» _________ 20__ г.

(дата)

Телефон для справок ____________________________

___________________ 


___________________________________________________________

(подпись специалиста)



(расшифровка подписи специалиста)

«__» ______________ 20__ г.

(дата)

Информирован, что обязан безотлагательно известить Комитет социальной защиты населения Беловского городского округа о наступлении обстоятельств, влекущих прекращение выплаты частичного возмещения затрат.

___________________


___________________________________________________________

(подпись заявителя)



(расшифровка подписи заявителя)

«__» ______________ 20__ г.

(дата)

