Единовременная денежная  выплата  гражданам, постоянно проживающим на территориях Украины, Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области и Херсонской области, прибывшим в экстренном массовом порядке на территорию Республики Алтай

Приказом Министерства труда, социального развития и занятости населения Республики Алтай от 28 ноября 2022г. № П/388 «Об организации предоставления мер социальной поддержки лиц, постоянно  проживающих на территориях Украины, Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области и Херсонской области, вынужденно покинувших  территории постоянного проживания и  прибывших в экстренном массовом порядке на территорию Республики Алтай» установлено правило приема от граждан, прибывших  в экстренном массовом порядке, заявлений по установленной форме.

Для назначения денежной выплаты,  заявителю  необходимо предоставить в Казенное учреждение Республики Алтай «Управление социальной поддержки населения  Майминского района», следующие сведения (документы):

1)заявления  по  установленной форме;
2)документ, удостоверяющий личность лица, прибывшего в экстренном массовом порядке;

3)документ, подтверждающий постоянное проживание лица, прибывшего в экстренном массовом порядке, на территориях Украины, Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области и Херсонской области;

4)свидетельство о рождении ребенка (для несовершеннолетних лиц);

5)документ, подтверждающий полномочия законного представителя (в случае представления интересов подопечного);
6)документ, подтверждающий факт и дату пересечения лицами, прибывшими в экстренном массовом порядке, государственной границы Украины с территории иных государств (например Польша),  в случае если такое лицо прибыло через субъект Российской Федерации, не имеющий границ с Украиной (например Калининградская или Псковская области). При  этом дата пересечения лицом, прибывшим в экстренном массовом порядке, государственной границы Украины должен быть не ранее 18 февраля 2022 года.
	В Министерство труда и социального развития Ростовской области

	от_______________________________________

	_________________________________________,

	проживающего (ей) по адресу:_________

	_________________________________________

	_________________________________________,

	номер телефона _____________________,

	паспорт _________________________________

	               (либо иной документ, удостоверяющий личность)

	выдан __________________________________

	_________________________________________,

	страховой номер индивидуального лицевого 
счета (СНИЛС) _____________________


	ЗАЯВЛЕНИЕ


	Прошу выплатить единовременную материальную помощь в размере 
______________ (________________________________________________) рублей

на меня и моих несовершеннолетних детей (граждан, находящихся под моей опекой / попечительством):

	__________________________________________________________________________________

	__________________________________________________________________________________

	__________________________________________________________________________________

	(указываются Ф.И.О. несовершеннолетних детей / граждан, находящихся под опекой / попечительством,

	__________________________________________________________________________________

	__________________________________________________________________________________

	а также документы, подтверждающие полномочия законного представителя)

	__________________________________________________________________________________

	Ранее за получением единовременной материальной помощи на меня и моих несовершеннолетних детей (лиц, находящихся под моей опекой/попечительством) на территории Российской Федерации не обращался(ась).

Средства прошу перечислить на счет №______________________________

	в отделении ___________________________________________________________

	(наименование кредитной организации (банка)

	Дата прибытия на территорию Российской Федерации (другого субъекта Российской Федерации__________________________________________________

Дата пересечения лицом, прибывшим в экстренном массовом порядке, государственной границы Украины с территориями иных государств (в случае, если такое лицо прибыло через субъект Российской Федерации, не имеющий границ с Украиной) _____________________________________________________

Наименование субъекта Российской Федерации, через территорию которого было осуществлено пересечение государственной границы Российской Федерации_____________________________________________________________

	В случае отказа в предоставлении единовременной материальной помощи прошу информировать меня ______________________________________________

	__________________________________________________________________________________

	(указать адрес электронной почты либо адрес места пребывания на территории Российской Федерации)

	В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю свое согласие на обработку (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение) сведений, указанных в настоящем заявлении и прилагаемых документах, с целью принятия решения о включении меня и членов моей семьи в списки на оказание единовременной материальной помощи.
Согласие действует в течение 5 лет со дня подписания настоящего заявления.

Мне разъяснено, что данное согласие может быть отозвано мною в письменной форме.
___________________                                                                          ______________________

               (дата)                                                                                                             (подпись)».


Министерство труда, социального развития и

занятости населения  Республики Алтай 

от________________________________

временно пребывающий (ая) по адресу:

Республика Алтай, _________________
__________________________________
 (место временного пребывания на территории Российской Федерации)

Контактный телефон________________

Документ, удостоверяющий личность:

Вид документа  ___________________

серия  _____  номер____________, 

выдан ____________________________

дата выдачи « __ » ____________  20___ г.

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу оказать содействие в сборе и передаче в Министерство труда и социального развития Ростовской области заявления и документов на выплату единовременной материальной помощи в соответствии с постановлением Правительства Ростовской области от 19 февраля 2022 года № 75 «О порядке расходования средств областного бюджета за счет иных межбюджетных трансфертов, предоставленных бюджету Ростовской области на финансовое обеспечение реализации мер социальной поддержки граждан, постоянно проживавших на территории Украины, вынужденно покинувших территорию Украины и прибывших на территорию Российской Федерации (Ростовская область) в экстренном массовом порядке в 2022 году» в размере ______________рублей (_______________________

___________________) рублей.

сумма прописью

на меня и моих несовершеннолетних детей (граждан, находящихся под моей опекой/попечением):

(дата)
(подпись)
(фамилия и инициалы)

Я подтверждаю, что уведомлен(на) о том, что уполномоченным органом по выплате единовременной материальной помощи является министерство труда и социального развития Ростовской области, предоставление данной выплаты не является государственной услугой, осуществляемой Министерством труда, социального развития и занятости населения Республики Алтай, 

не несут ответственности в случае не осуществления данной выплаты уполномоченным органом или не получения данной выплаты заявителем.

(дата)
(подпись)
(фамилия и инициалы)

СОГЛАСИЕ

на обработку персональных данных

Я, _______________________________________________________________________      
                           (фамилия, имя, отчество субъекта персональных данных)

в соответствии с ч. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006  № 152-ФЗ  «О

персональных данных», зарегистрирован/проживаю по адресу: __________________________________________________________________________/  ___________________________________________________________________________
документ, удостоверяющий личность: _______________, серия  ________, номер ______________,выдан__________________________________________________________________________________________, дата выдачи «________»_________________ 20___г

(наименование документа, серия, номер, дата выдачи, кем выдан)

зарегистрирован/проживает по адресу: ___________________________________________

_____________________________________________________________________________,

документ, удостоверяющий личность: ____________________________________________

_____________________________________________________________________________,

(наименование документа, серия, номер, дата выдачи, кем выдан)

в целях предоставления мер социальной поддержки граждан, постоянно проживающих на территории Украины и прибывших на территорию Российской Федерации (Ростовская область) в экстренном массовом порядке  в 2022 году не ранее 18 февраля 2022 года, но затем выехавших с территории Ростовской области в Республику Алтай

                                                  (указать цель обработки данных)

даю согласие  Казенному учреждению Республики Алтай «Управление социальной поддержки населения Майминского района»,

(указать наименование или Ф.И.О. оператора, получающего согласие

субъекта персональных данных)

находящемуся по адресу: : Республика Алтай, Майминский район, с. Майма, ул. Ленина, 

д.8 А.________________________________________________________________________
 (указать наименование или Ф.И.О.  лица, осуществляющего обработку персональных

данных по поручению оператора, если обработка будет поручена такому лицу),

находящемуся по адресу: Республика Алтай, г. Горно-Алтайск, ул. Северная, д. 10

на обработку моих персональных данных, а именно: фамилии, имени, отчества, даты рождения,  адреса, номера основного документа удостоверяющего  личность, сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе_____________________________________,

(указать перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие субъекта персональных данных)

то есть на совершение действий, предусмотренных п. 3 ст. 3 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных».

Настоящее согласие действует со дня его подписания до дня отзыва в письменной форме.

    «___»______________ _________ г.

    Субъект персональных данных:

    __________________/_________________

       (подпись)                 (фамилия и инициалы)

