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Российская Федерация

АДМИНИСТРАЦИЯ НОВОКУЗНЕЦКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО РАЙОНА

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

От05.05.2011г. №61
Об утверждении Порядка обращения граждан и выплаты за счет средств районного бюджета единовременного пособия женщинам, родившим

третьего ребенка и последующих детей

В целях реализации государственной демографической политики и задач в  сфере социальной защиты  семей и детей, а также повышения уровня жизни отдельных категорий граждан, администрация Новокузнецкого муниципального района  постановляет:  

1.Утвердить Порядок обращения граждан и выплаты за счет средств районного бюджета единовременного денежного пособия женщинам, родившим третьего ребенка и последующих детей согласно Приложению № 1.

2. Опубликовать настоящее Постановление в районной газете «Сельские вести».

3.  Контроль за исполнением настоящего Постановления возложить на заместителя  Главы Новокузнецкого района по социальным вопросам         А.В. Шарнина.

4.  Постановление вступает в силу с 01.05.2011 года и распространяется на правоотношения, возникшие с 01.01.2011 года.

Глава Новокузнецкого района   (подпись и печать имеется)        С.Н.  Ковардаков

Приложение

 к Постановлению Администрации 

Новокузнецкого муниципального района

от «05» мая 2011г.

Порядок

обращения граждан и выплаты за счет средств районного бюджета единовременного денежного пособия женщинам, родившим третьего ребенка и последующих детей. 

1. Общие положения

1.1. Настоящий порядок разработан в целях реализации долгосрочной целевой программы «Социальная поддержка населения МО «Новокузнецкий муниципальный район» в 2010-2013 годы, утвержденной решением Новокузнецкого районного Совета народных депутатов от 08.11.2010  № 119 и устанавливает правила обращения и выплаты за счет средств районного бюджета единовременного денежного пособия (далее пособие) женщинам, родившим третьего ребенка  и последующих детей, с целью создания условий, обеспечивающих многодетным семьям достойную жизнь. 

1.2.  Действие настоящего Порядка распространяется на женщин, родивших (усыновивших, если решение суда вступило в силу после 01.01.2011г.) третьего ребенка и последующих детей, зарегистрированных постоянно по месту жительства  на территории Новокузнецкого района. Рожденный (усыновленный) ребенок также должен быть зарегистрирован постоянно по месту жительства на территории Новокузнецкого района.

1.3. Действие настоящего Порядка распространяется на   мужчин, зарегистрированных постоянно по месту жительства на территории Новокузнецкого района, являющихся единственным усыновителем третьего ребенка или последующих детей, если решение суда об усыновлении вступило  в законную силу начиная с 1 января 2011 года. Усыновленный ребенок также должен быть зарегистрирован постоянно по месту жительства на территории Новокузнецкого района.

1.4.  Действие настоящего порядка не распространяется на семьи, в которых родители (усыновители) состоят на учете в Комиссии по делам несовершеннолетних, злоупотребляют алкоголем, наркотическими средствами, ведут аморальный образ жизни.

1.5. При возникновении права на получение единовременного пособия не учитываются дети, в отношении которых родители (усыновители) лишены родительских прав и опекаемые дети.

2. Обращение за единовременным пособием и порядок его назначения

2.1. Право на получение пособия имеют  граждане,  указанные в п.1.2-1.3. настоящего порядка.

2.2. Назначение единовременного пособия, осуществляется на основании  решения Комитета по социальной политике Администрации Новокузнецкого муниципального  района (далее – уполномоченный орган) по месту жительства граждан.

2.3. Граждане для назначения  пособия обращаются в уполномоченный орган и предоставляют следующие  документы:

- заявление о назначении единовременного пособия (Приложение №1);

- паспорт  и  заявителя и копия;

- подлинники и копии свидетельства о рождении детей;

- справка с места жительства о составе семьи;

- справка органов отдела опеки и попечительства об отсутствии факта лишения многодетной матери родительских прав или ограничения в родительских правах (Приложение №2);

- справка, выданная Комиссией по делам несовершеннолетних Администрации Новокузнецкого муниципального района, о не постановке данной семьи на учет (Приложение №3);

- ходатайство Главы сельского поселения Новокузнецкого района  (Приложение №4);

- документы, подтверждающие смену фамилии (при необходимости);

- свидетельство о регистрации по месту жительства на ребенка на которого назначается пособие;

- сберегательная книжка заявителя.

Срок действия  документов 30 календарных дней с момента выдачи.

2.4. Для назначения пособия уполномоченный орган:

2.4.1. Принимает заявление о назначении пособия с полным пакетом документов, указанными в п.2.3. настоящего Порядка;

2.4.2. Формирует в отношении каждого гражданина  личное дело, в которое брошюрует документы, необходимые для принятия  решения о назначении пособия;

2.4.3. Формирует и ведет базу данных получателей компенсации.

2.4.4.В течении 10 рабочих дней с даты получения всех необходимых документов, предусмотренных п.2.3. настоящего порядка, принимает решение о назначении пособия, либо об его отказе.

       В случае отказа в назначении пособия, не позднее  чем через 5 календарных дней со дня вынесения решения, уполномоченный орган в письменной форме извещает гражданина с указанием причины отказа. 

3. Порядок финансирования и выплаты единовременного пособия.

3.1. В целях обеспечения прав граждан на получение единовременного пособия уполномоченным органом осуществляется  формирование реестра граждан, имеющих право на получение пособия ( Приложение № 5).

3.2. Реестр должен содержать в себе следующую основную информацию;

- фамилия, имя, отчество гражданина, имеющего право на компенсацию;

- адресные данные;

- фамилия, имя, отчество ребенка, в отношении которого назначается пособие;

- дата рождения ребенка;

- размер единовременного пособия.

3.3. Уполномоченный орган  до 25 числа текущего месяца составляет заявку на финансирование и вместе с реестром направляет  в Финансовое управление  по  Новокузнецкому району.

3.4. Финансовое управление по Новокузнецкому району в срок до 20 числа следующего месяца направляет в Уполномоченный орган сумму, необходимую для выплаты пособия.

3.5. Уполномоченный орган в течении 10 календарных дней с момента получения денежных средств  производит их перечисление на счета кредитных организаций для зачисления на лицевые счета получателей. 

4. Порядок выплаты пособия.

4.1. Выплата единовременного пособия  осуществляется  до 30 числа месяца, следующего за месяцем приема документов.

4.2. Выплата пособия  производится на основании данных реестра в следующих размерах:

- единовременная денежная выплата при рождении 3-го ребенка — 30000 рублей; 

- единовременная денежная выплата при рождении 4-го ребенка — 40000 рублей; 

- единовременная денежная выплата при рождении 5-го ребенка и последующего ребенка — 50000 рублей. 

4.3. В случае одновременного рождения двух и более детей при наличии первого ребенка, один ребенок считается вторым, другой третьими т.д. При наличие в семье двух детей и рождении одновременно двух и более детей — первый рожденный ребенок считается третьим, второй четвертым и т. д. 

4.4. Доставка пособия, предусмотренного настоящим Порядком, осуществляется через кредитные организации, на основании заключенного договора с  уполномоченным органом.

                                      5. Заключительные положения.

5.1. Единовременное пособие назначается, если обращение за ним последовало не позднее трех месяцев со дня рождения ребенка. 

5.2. Сумма пособия, не законно выплаченная получателю ( предоставление документов с заведомо неверными сведениями, сокрытие данных, влияющих на  назначение пособия ) взыскивается с получателя в судебном порядке .

5.3. Сумма, излишне выплаченная получателю по вине уполномоченного органа, удержанию с получателя не подлежит. В этом случае ущерб взыскивается с виновных лиц уполномоченного органа в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

6. Вступление в силу настоящего Порядка. 

   Настоящий Порядок вступает в силу в день, следующий за днем его официального принятия и распространяется на правоотношения, возникшие  с 01.01.2011года. 

Заместитель главы по социальным вопросам                                     А.В. Шарнин     

                                                                                                                 Приложение №1

                                                                                     В Комитет по социальной политике Администрации  Новокузнецкого района

Заявление №              от

о назначении единовременного пособия

многодетным семьям

Я, _____________________________________________________________________________

                                      (фамилия, имя, отчество полностью)

проживающая(щий) по адресу_____________________________________________________

__________________________________________________________Тел._________________

 

	
	Дата рождения
	

	Паспорт 
	Серия
	 

	
	Номер
	 

	
	Дата выдачи
	 

	
	Кем выдан
	


 

Прошу назначить единовременное пособие в связи рождением _________ребенка 

                                                                                                                 (прописью) 

Дети:

	:№

п/п
	Фамилия, имя, отчество, ребенка
	Дата рождения
	Место жительства

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 


Для назначения единовременного пособия представлены следующие документы:

	№

п/п
	Наименование документа
	Примечание

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 


Единовременное пособие прошу перечислить

_______________________________________________________________________________________________

(№ счета и отделение сбербанка)

«_____» ______________ 20_____г.                                                                                            ____________________

                                                                                                                                                        ( подпись заявителя)        

 __________________              ____________________

  (ФИО инспектора)                   (Подпись инспектора)  

Приложение №2

	Штамп 

организации
	      В Комитет по социальной             политике

        Администрации

        Новокузнецкого района

          


                                                                 Справка

       Дана ____________________________________________________________,

                                                    (Фамилия, имя, отчество)

 дата рождения   _________________, проживающей по адресу:______________

____________________________________________________________________

в том что, факта лишения родительских прав и ограничения в родительских прав в отношении детей:

1.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

2.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

3.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

4.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

5.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

не установлено.

 Начальник отдела опеки и попечительства        _________       ______________

 Управления образования                                       (подпись)         (фамилия, инициалы)

 Новокузнецкого района

Приложение № 3

	Штамп 

организации
	           В Комитет по социальной             политике

        Администрации

        Новокузнецкого района

          


                                                                 Справка

       Дана ____________________________________________________________,

                                                    (Фамилия, имя, отчество)

 дата рождения   _________________, проживающей по адресу:______________

____________________________________________________________________

имеющая детей:

1.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

2.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

3.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

4.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

5.________________________________________________     ________________

                      (фамилия, имя, отчество ребенка)                                               (Дата рождения)

в том что, семья не состоит на  учете в Комиссии по делам несовершеннолетних и защите их прав Администрации  Новокузнецкого района.

Если семья состоит на учете заполняется строка:

в том что, семья состоит на учете в Комиссии по делам несовершеннолетних  Администрации  Новокузнецкого района   с «___»__________20___г..

 Председатель Комиссии                                                                        А.В. Шарнин

Исполнитель:

Ответственный секретарь Комиссии

Н.В. Панфилова

                                                                                                                Приложение № 4

	Штамп 

Администрации 

сельского поселения
	           В Комитет по социальной     

        политике

        Администрации

        Новокузнецкого района

          


                                                                 Ходатайство

        Администрация ______________________________ сельского поселения ходатайствует о выплате единовременного пособия  ____________________________________________________________________,   

                                              (Фамилия, имя, отчество)

дата рождения ______________,   проживающей по адресу:__________________

____________________________________________________________________

в связи с рождением ________ребенка ___________________________________

                                                                    (фамилия, имя, отчество ребенка)

_______________________________________________________________________________         

дата рождения ребенка______________________

Краткая характеристика семьи__________________________________________

____________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

 Глава Администрации

сельского поселения                                              _________       ______________

                                                                                          (подпись)         (фамилия, инициалы)

 Приложение № 5

Реестр 

граждан, имеющих право на получение единовременного пособия при рождении третьего и последующих детей за счет средств районного бюджета согласно долгосрочной целевой программы «Социальная поддержка населения МО «Новокузнецкий муниципальный район» в 2010-2013 годы (Подпрограмма «Социальная поддержка детей»).  

                                       за _____________________ 20______г.

	№

п\п
	Ф.И.О. заявителя
	Место жительства
	Ф.И.О.

ребенка
	Дата рождения

ребенка
	Размер пособия

	1
	2
	
	3
	4
	5

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	Итого:
	
	
	
	


Председатель Комитета     _____________________          __________________                           

                                                       (Подпись)                                   (Фамилия, инициалы)                                   

Главный бухгалтер             _____________________          __________________                           

                                                       (Подпись)                                  (Фамилия, инициалы)                                   

Исполнитель:

