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	МИНИСТЕРСТВО СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ И ТРУДА

КАМЧАТСКОГО КРАЯ

ПРИКАЗ №   1182-п______




г. Петропавловск-Камчатский

               « 26 »   октября   2017  года 

	О внесении изменений в приложение к приказу Министерства социального развития и труда Камчатского края от 28.06.2016 № 680-п «Об утверждении Административного регламента предоставления Министерством социального развития и труда Камчатского края государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае»


В целях уточнения отдельных положений приложения к приказу Министерства социального развития и труда Камчатского края от 28.06.2016 № 680-п «Об утверждении Административного регламента предоставления Министерством социального развития и труда Камчатского края государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае» (далее – Административный регламент),

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Внести в приложение к приказу Министерства социального развития и труда Камчатского края от 28.06.2016 № 680-п «Об утверждении административного регламента предоставления Министерством социального развития и труда Камчатского края государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае» следующее изменение:
1) абзац второй части 2 исключить;
2) в части 8 слова «сайт http://www.kamgov.ru» заменить словами «сайт http://www.kamgov.ru/mintrud.»;
3) в части 9:

· в пункте 1 слова «сайт http://www.kamgov.ru» заменить словами «сайт http://www.kamgov.ru/mintrud.»;
· дополнить пунктом 3 следующего содержания:

«3) на Едином портале государственных и муниципальных услуг (функций) – www.gosuslugi.ru и Портале государственных и муниципальных услуг Камчатского края - gosuslugi41.ru (далее – ЕПГУ/РПГУ).»;
4) в части 10:

· пункт 3 изложить в следующей редакции:
«3) посредством размещения информации на официальном сайте исполнительных органов государственной власти Камчатского края в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет», в государственных информационных системах ЕПГУ/РПГУ;»;
· в пункте 4 слова «(при заключении соглашения о взаимодействии)» исключить;
5) в части 11:

· в абзаце первом слова «по электронной почте через ЕПГУ:» заменить словами «с использованием средств ЕПГУ/РПГУ:»;

· в пункте 2 слова «через ЕПГУ» исключить;
6) в части 13 слово «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

7) часть 14 изложить в следующей редакции:

«В целях получения государственной услуги в электронной форме с использованием ЕПГУ/РПГУ заявителю (его представителю) необходимо зарегистрироваться в Единой системе идентификации и аутентификации (далее - ЕСИА), по адресу https://esia.gosuslugi.ru/registration/ в порядке, установленном нормативными правовыми актами и методическими документами, определяющими правила использования ЕСИА. 

После регистрации в ЕСИА и последующей авторизации на ЕПГУ и/или РПГУ, заявитель получает доступ к «Личному кабинету» пользователя на ЕПГУ/РПГУ.

С помощью «Личного кабинета» у заявителя (его представителя) появляется возможность:

1)  подать заявление в электронном виде путем заполнения формы заявления;

2) подать жалобу на решение и действия (бездействия) органа, должностного лица органа либо государственного служащего.»;

8) дополнить частью 141 следующего содержания:
«141. В целях предоставления государственной услуги, консультаций и информирования о ходе предоставления государственной услуги осуществляется прием заявителей (их представителей) в порядке очереди или по предварительной записи.

Запись на прием проводится при личном обращении заявителя (его представителя), посредством телефонной связи, посредством ЕПГУ/РПГУ.

Заявителю (его представителю) предоставляется возможность записи в любые свободные для приема дату и время в пределах установленного графика приема граждан в КГКУ «Центр выплат».

КГКУ «Центр выплат» не вправе требовать от заявителя (его представителя) совершения иных действий, кроме прохождения идентификации в соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации, указания цели приема, а также предоставления сведений, необходимых для расчета длительности временного интервала, который необходимо забронировать для приема.»;
9) в части 18:

· пункт 1 после слов «учета граждан» дополнить словами «Российской Федерации»;

· в пункте 2 слова «в части предоставления» дополнить словами «сведений о зарегистрированном в системе обязательного пенсионного страхования (СНИЛС) и», слова «пункта 3» заменить словами «пункта 2»;

10) часть 19 изложить в следующей редакции:

«19. Прием заявлений и документов у заявителей на предоставление государственной услуги осуществляется в КГКУ «Центр выплат» - при личном обращении, по почте и в электронном виде через ЕПГУ/РПГУ.
Прием заявлений и документов у заявителей (их представителей) на предоставление государственной услуги осуществляется через КГКУ «Многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг в Камчатском крае» (далее – МФЦ) в порядке, установленном Правилами организации деятельности многофункциональных центров предоставления государственных и муниципальных услуг, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 22.12.2012 № 1376.
Перечень учреждений, осуществляющих прием заявлений и документов на предоставление государственной услуги, содержится в приложении № 2 к настоящему Административному регламенту.»;
11) часть 25 исключить;

12) абзац первый части 28 изложить в следующей редакции:

«28. Если удостоверение пришло в негодность, утрачено, в случае перемены фамилии (имени, отчества) выдается дубликат удостоверения.»;
13) пункт «б» части 29 изложить в следующей редакции:

«б) документы, выданные иностранными государствами, представляемые для получения удостоверения, должны быть легализованы (удостоверены посредством апостиля) в соответствии с законодательством и переведены на русский язык;»;
14) в абзаце втором части 31 слова «и сведений» исключить;

15) в части 34:

· в пункте 2 слова «(не надлежаще заверенных копий)» исключить;

· дополнить пунктом 4 следующего содержания:

«4) некорректное заполнение данных электронной формы заявления (в случае подачи заявления через ЕПГУ/РПГУ).»;
16) дополнить частью 341 следующего содержания:

«341. При приеме заявлений и документов, необходимых для предоставления государственной услуги запрещается:

1) отказывать в приеме заявлений и документов, необходимых для предоставления государственной услуги, в случае, если заявление и документы поданы в соответствии с информацией и сроках и порядке предоставления государственной услуги, опубликованной на ЕПГУ/РПГУ;

2) отказывать в предоставлении государственной услуги в случае, если заявление и документы, необходимые для предоставления государственной услуги, поданы в соответствии с информацией о сроках и порядке предоставления государственной услуги, опубликованной на ЕПГУ/РПГУ;

3) требовать от заявителя (его представителя) иных действий, кроме прохождения идентификации и аутентификации в соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации.»;
17) в пункте 4 части 35 слово «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

18) в части 39:
· пункт 3 изложить в следующей редакции:

«3) при предоставлении заявления и полного пакета документов, указанных в частях 23, 24 и 28 настоящего Административного регламента, через МФЦ, в день их поступления в КГКУ «Центр выплат». В этом случае днем обращения заявителя считается дата регистрации заявления и полного пакета документов МФЦ.»

· дополнить пунктом 4 следующего содержания:

«4) в случае подачи заявления и документов, указанных в частях в частях 23, 24 и 28 настоящего Административного регламента, с ЕПГУ/РПГУ в день поступления в КГКУ «Центр выплат», в случаях поступления заявления в нерабочее время, в нерабочие и праздничные дни, регистрация производится в первый рабочий день, без необходимости представления заявителем документов на бумажном носителе.»;
19) в части 40:

· в абзаце первом слова «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

· втором слова «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

· третьем слова «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

· четвертом слова «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

20) часть 41 исключить;

21) в части 44 слово «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

22) в части 47:

- в пункте 2 слова «(в том числе сети Интернет» дополнить словами «, ЕПГУ/РПГУ)»;

- в пункте 8 слова «в электронном виде посредством электронной почты» заменить словами «в сети Интернет, ЕПГУ/РПГУ»;
23) часть 48 исключить;

24) дополнить частью 491 следующего содержания:

«491. Заявителю (его представителю) предоставляется возможность оценить доступность и качество предоставления государственной услуги на ЕГПУ/РПГУ, в случае подачи заявления на предоставление государственной услуги в электронной форме.»;

25) в части 65 слово «ЕПГУ» заменить словами «ЕПГУ/РПГУ»;

26) в наименовании раздела V слова «, а также их должностных лиц и специалистов» исключить;

27) дополнить частью 100 следующего содержания:

«100. Решение, принятое по результатам рассмотрения жалобы, может быть обжаловано в судебном порядке.»;
28) в приложении № 1 к Административному регламенту:

· в столбце третьем пункта 5 слова «ул. Ленина, д. 13,» заменить словами «ул. Беринга, д. 25,»;

· в столбце третьем пункта 14 слова «ул. Бодрова, д. 5,» заменить словами «ул. 60 лет Октября, д. 29,», цифры «(8-415-34) 2-53-75, 2-57-83» заменить цифрами «(8-415-34) 2-05-10»;
29) в приложении № 2:

· в столбце третьем пункта 5 части 1 слова «ул. Ленина, д. 13,» заменить словами «ул. Беринга, д. 25,»;
· часть 1 дополнить пунктом 14 следующего содержания:

	«14.
	Усть-Камчатский филиал КГКУ «Камчатский центр по выплате государственных и социальных пособий» 
	ул. 60 лет Октября, д. 29, 
п. Усть-Камчатск, Усть-Камчатский район, Камчатский край, 684414, 
(8-415-34) 2-05-10
Эл. адрес: UK@centr.kamchatka.ru»;


30) в первом блоке приложения № 1 к Административному регламенту слова «, направление заявления в КГКУ «Центр выплат» заменить словами  «, направление заявления в Министерство»;

31) приложения № 4 – № 17 к Административному регламенту изложить в редакции, согласно приложению к настоящему приказу.
2. Настоящий приказ вступает в силу через 10 дней после дня его официального опубликования, за исключением положений, определяющих порядок предоставления государственной услуги в электронном виде, которые вступают в силу с 01 января 2018 года. 

Министр








       И.Э. Койрович

	Приложение 

к приказу Министерства социального развития и труда Камчатского края

от  26.10.2017 №   1182-п


	«Приложение № 4
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


ветерана Великой Отечественной войны о праве на льготы, установленные ст. ______* Федерального закона от 12.01.1995 № 5-ФЗ «О ветеранах».

· ветеран-участник ВОВ (ст. 15); ветеран ВОВ (ст. 19); ветеран ВОВ – участник трудового фронта (ст. 20)

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано _____._____._______ г. ____
_____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Выражаю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, а также на истребование в иных учреждениях (организациях) сведений в целях предоставления государственных услуг, предусмотренных законодательство Российской Федерации и Камчатского края.

Предупрежден(а), что за предоставление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия вида на жительство (при наличии) на _____ л. 

( Копия документа, подтверждающего участие в ВОВ (работы в период ВОВ) (при наличии) на _____ л.

( Копия военного билета (при наличии) на _____ л.

( Справка об инвалидности (выписка из акта освидетельствования МСЭ) (при наличии) на ____ л.

( Копия документа, подтверждающего награждение (при наличии) на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года


_________________________
                                                      

(подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 5
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


о праве на льготы жителю блокадного Ленинграда, установленные ст. 18 Федерального закона от 12.01.1995 № 5-ФЗ «О ветеранах».

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано _____._____._______ г. ____ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Выражаю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, а также на истребование в иных учреждениях (организациях) сведений в целях предоставления государственных услуг, предусмотренных законодательство Российской Федерации и Камчатского края.

Предупрежден(а), что за предоставление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия вида на жительство (при наличии) на _____ л. 

( Копия удостоверения к знаку «Житель блокадного Ленинграда» (при наличии) на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года


_________________________
   (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 6
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


инвалида о праве на льготы, установленные ст. 14 Федерального закона от 12.01.1995 № 5-ФЗ «О ветеранах» (для военнослужащих, ставших инвалидами вследствие ранения, контузии или увечья, полученных при исполнении обязанностей военной службы (служебных обязанностей).

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ______.______.________ г.  _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Выражаю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, а также на истребование в иных учреждениях (организациях) сведений в целях предоставления государственных услуг, предусмотренных законодательство Российской Федерации и Камчатского края.

Предупрежден(а), что за предоставление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ___ л.

( Справка из военкомата, подтверждающая факт прохождения военной службы или участия в боевых действиях и получение ранения, на ___ л.

( Копия военного билета (при наличии) на ___ л.

( Справка учреждения медико-социальной экспертизы (ВТЭК) об инвалидности на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года


_________________________
                                                     

(подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 7
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


инвалида Отечественной войны, в соответствии со ст. 14 Федерального закона от 12.01.1995 № 5-ФЗ «О ветеранах».

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ______.______.________ г.  _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Выражаю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, а также на истребование в иных учреждениях (организациях) сведений в целях предоставления государственных услуг, предусмотренных законодательство Российской Федерации и Камчатского края.

Предупрежден(а), что за предоставление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия вида на жительство (при наличии) на _____ л. 

( Справка из военкомата, подтверждающая факт прохождения военной службы или участия в боевых действиях, на ___ л.

( Копия военного билета (при наличии) на _____ л.

( Справка учреждения медико-социальной экспертизы (ВТЭК) об инвалидности на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года


_________________________
                                                     
              (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 8
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)

	о праве на меры социальной поддержки, установленные ст. 21 Федерального закона от 

	12.01.1995 № 5-ФЗ «О ветеранах», по категории
	

	

	(нужное записать: член семьи (вдова, вдовец, родители) погибшего (умершего) инвалида войны (участника ВОВ; ветерана боевых действий; военнослужащего, погибшего при исполнении обязанностей военной службы)


Обязуюсь в 10-дневный срок сообщить о вступлении в повторный брак в КГКУ «Камчатский центр по выплате государственных и социальных пособий».

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ______ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Выражаю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, а также на истребование в иных учреждениях (организациях) сведений в целях предоставления государственных услуг, предусмотренных законодательство Российской Федерации и Камчатского края.

Предупрежден(а), что за предоставление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.
Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на _____ л.

( Копия удостоверения умершего о праве на меры социальной поддержки (при наличии) на ______ л.

( Справка из военкомата, подтверждающая факт прохождения военной службы или участия в боевых действиях погибшего (умершего) на ___ л.

( Копия свидетельства о заключении брака (о рождении) на _____ л.

( Копия свидетельства о смерти на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года




______________________
                                                      



             (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 9
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


о праве на меры социальной поддержки бывшим несовершеннолетним узникам концлагерей, гетто и других мест принудительного содержания, созданных фашистами и их союзниками в период второй мировой войны.

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ______ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Выражаю согласие на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации, обработку и использование моих персональных данных, содержащихся в настоящем заявлении, а также на истребование в иных учреждениях (организациях) сведений в целях предоставления государственных услуг, предусмотренных законодательство Российской Федерации и Камчатского края.

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства на _____ л.

( Копия вида на жительство (при наличии) на _____ л. 

( Копия документа, подтверждающего факт нахождения в период второй мировой войны в концлагере, гетто или другом месте принудительного содержания, созданных фашистами и их союзниками на территории Германии и союзных с нею стран, а также на оккупированных ими территориях бывшего СССР и стран Европы, на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года


_________________________
(подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 10
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с __________________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


участника ликвидации последствий катастрофы на Чернобыльской АЭС в 19____ г. на объекте ___________ (заполняется заявителем, принимавшим участие в работах на данном объекте)
(«Укрытие»)

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ______.______.________ г. _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на _ л.

( Копия документа, подтверждающего участие в ликвидационных работах в пределах 30-километровой зоны отчуждения, на ____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)

( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, _____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.
«______»______________ 20___ года                        __________________________

                                                               (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 11
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


ЗАЯВЛЕНИЕ

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с _________________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)

	участника ликвидации последствий аварии в 1957 году на производственном объединении «Маяк» / принимавшего участие в работах по реабилитации радиоактивно загрязненных территорий вдоль реки Теча (ненужное зачеркнуть) в 

	населенном пункте
	

	(наименование населенного пункта, района, области)

	с
	«
	
	»
	
	19
	
	г.
	по
	«
	
	»
	
	19
	
	г.


Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ______ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия документа, подтверждающего участие в ликвидационных (реабилитационных) работах, на ____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на ___ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на ___ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 201__ года                        __________________________

                                                               (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 12
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с _________________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


получившего или перенесшего лучевую болезнь и другие заболевания, связанные с радиационным воздействием вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС; ставшего инвалидом.

Сообщаю, что утраченное  удостоверение   было    выдано _____._____.________ г. _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия удостоверения ликвидатора или документа, подтверждающего факт проживания / прохождения военной службы в населённом пункте, ____ л.

( Копия решения Межведомственного Экспертного Совета на ____ л.

( Копия справки учреждения медико-социальной экспертизы (ВТЭК) об инвалидности на _____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года                        __________________________

                                                                (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 13
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)


получившего лучевую болезнь, другие заболевания, включенные в перечень заболеваний, возникновение или обострение которых обусловлены воздействием радиации вследствие аварии в 1957 году на производственном объединении «Маяк» и сбросов радиоактивных отходов в реку Теча; ставшего инвалидом вследствие воздействия радиации.

Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ______ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия удостоверения ликвидатора или документа, подтверждающего факт проживания / прохождения военной службы в населённом пункте, с указанием дозы облучения, на ____ л.

( Копия решения Межведомственного Экспертного Совета на ____ л.

( Копия справки учреждения медико-социальной экспертизы (ВТЭК) об инвалидности на ____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года                        __________________________

                                                               (подпись заявителя / представителя)

	Приложение № 14
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по   месту   жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с _________________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)

	о праве на меры социальной поддержки граждан, подвергшихся радиационному воздействию вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС,

	

	(эвакуированному (выехавшему добровольно) из зоны отчуждения; переселенному (выехавшему добровольно) из зоны отселения; 

	

	выехавшему добровольно из зоны проживания с правом на отселение; проходившему военную службу – нужное записать с указанием территории)

	с
	«
	
	»
	
	19
	
	г.
	по
	«
	
	»
	
	19
	
	г.

	(указать даты проживания (эвакуации, отселения, службы и т.д.)


Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ____________ _____________________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на _____ л.

( Копия справки о пребывании в зоне ЧАЭС на ____ л.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)

( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)
( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года                        __________________________

                                                               (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 15
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ______________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)

	о праве на меры социальной поддержки граждан, подвергшихся воздействию радиации вследствие аварии в 1957 году на производственном объединении «Маяк и сбросов радиоактивных отходов в р. Теча, проживавшему (ей) в населенном пункте

	

	(эвакуированному, переселенному, выехавшему добровольно, наименование населенного пункта, района, области)

	с
	«
	
	»
	
	19
	
	г.
	по
	«
	
	»
	
	19
	
	г.


Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ______ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ___ л.

( Копия документа, подтверждающего факт проживания в населённом пункте, эвакуации (переселения), на ___ л.

( Документ о полученной суммарной (накопленной) эффективной дозе облучения (при наличии) на ____ л.

( Фотография 3 см х 4 см в матовом исполнении, 1 шт.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на ____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на ____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( ___________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года                        __________________________

                                                               (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 16
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае 


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по   месту   жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ______________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)

	проживавшего / проходившего военную службу (ненужное зачеркнуть) в населенном пункте и

	

	(указать наименование края (области), района, города)

	с
	«
	
	»
	
	19
	
	г.
	по
	«
	
	»
	
	19
	
	г.

	подвергшегося радиационному воздействию вследствие ядерных испытаний на 

	Семипалатинском полигоне. Суммарная (накопленная) эффективная доза облучения

	составила
	
	сЗв (бэр).


Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ____________ _____________________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за представление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:

( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на ____ л.

( Копия документа, подтверждающего факт проживания / прохождения военной службы (ненужное зачеркнуть) в населённом пункте, на _____л.

( Документ о полученной суммарной (накопленной) эффективной дозе облучения (при наличии) на ______ л.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года                        __________________________

                                                                (подпись заявителя / представителя)
	Приложение № 17
к Административному регламенту Министерства социального развития и труда Камчатского края по предоставлению государственной услуги по оформлению и выдаче удостоверений отдельным категориям граждан, имеющим право на меры социальной поддержки, проживающим в Камчатском крае


	Министру социального развития 

и труда Камчатского края



	от
	

	

	
	(фамилия, имя, отчество)
	,

	проживающего (ей) по месту жительства (пребывания) по адресу:

	

	
	,

	фактически проживающего (ей) по адресу:

	

	

	Телефон:
	


З А Я В Л Е Н И Е

	
	Прошу выдать удостоверение либо дубликат удостоверения в связи с ___________

	
	(ненужное зачеркнуть)
	
	

	

	

	(утратой; порчей; переменой фамилии (имени, отчества) - указать предшествующую (ее) и настоящую (ее) фамилию (имя, отчество), основание перемены: свидетельство о заключении или о расторжении брака, свидетельство о перемене имени)

	как члену семьи умершего
	

	
	(фамилия, имя, отчество умершего)

	

	(нужное записать: участника ликвидации последствий катастрофы на Чернобыльской АЭС в 19___ г.; получившего лучевую болезнь (ставшего инвалидом) вследствие чернобыльской катастрофы; участника ликвидации последствий аварии в 1957 г. на ПО «Маяк» и сбросов радиоактивных отходов в р. Теча; 

получившего лучевую болезнь (ставшего инвалидом) вследствие аварии на ПО «Маяк» и т.д.)


Сообщаю, что утраченное удостоверение было выдано ____.____._______ г. ______ _____________________________________________________________________________

(указать наименование государственного органа, выдавшего утраченное удостоверение)

Предупрежден(а), что за предоставление документов с недостоверными сведениями, влияющими на право получения удостоверения, несу ответственность согласно действующему законодательству.

Прилагаю следующие документы:
( Копия паспорта гражданина РФ (страницы с ФИО и содержащие сведения о месте жительства) на _____ л.

( Копия пенсионного удостоверения на _____ л.

( Удостоверение умершего о праве на меры социальной поддержки (при наличии) на ______ л.

( Документ, подтверждающий факт участия умершего в ликвидационных работах (при наличии), ___ л.

( Копия заключения межведомственного экспертного совета об установлении причинной связи смерти гражданина с последствиями воздействия радиации на _____ л.

( Копия свидетельства о заключении брака (о рождении) на _____ л.

( Копия свидетельства о смерти на _____ л.

( Копия испорченного удостоверения на 1 л. (в случае порчи удостоверения)
( Документ из органа внутренних дел, подтверждающий, что утраченное удостоверение не найдено на 1 л. (в случае утраты удостоверения)

( Копия документа, удостоверяющего личность представителя, на _____ л.

( Копия документа, удостоверяющего полномочия представителя, на _____ л.

( Согласие на обработку персональных данных на 1 л.

( _____________________________________________________________________________.

«______»______________ 20___ года



__________________________

                                                      



 (подпись заявителя / представителя) 

