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АДМИНИСТРАЦИЯ
ХОЛМСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО ОКРУГА САХАЛИНСКОЙ ОБЛАСТИ 

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

                27.02.2026                     195
от ______________________ № ________
         г. Холмск

[bookmark: _Hlk196230148]Об утверждении административного регламента по предоставлению муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2010 № 210-ФЗ «Об организации предоставления государственных и муниципальных услуг», постановлением администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области от 24.04.2025 г. № 566 «Об утверждении порядка предоставления единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области», постановлением администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области от 23.09.2025 № 1221 «Об утверждении Порядка разработки и утверждения административных регламентов предоставления муниципальных услуг», руководствуясь ст. ст. 10, 42, 46 Устава Холмского муниципального округа Сахалинской области, администрация Холмского муниципального округа Сахалинской области 

ПОСТАНОВЛЯЕТ:

1. Утвердить административный регламент по предоставлению муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области» (прилагается).
2. Признать утратившим силу постановление администрации Холмского муниципального округа от 30.06.2025 № 866 «Об утверждении административного регламента предоставления муниципальной услуги ««Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области».
3. Опубликовать настоящее постановление в сетевом издании kholmsk-pravo.ru, в газете «Холмская панорама» и разместить на официальном Интернет-сайте администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области. 
4. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на отдел организационной работы администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области (Витохина С. А.), Департамент финансов администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области (Судникович Е.В.).

Мэр Холмского муниципального                                                                
округа Сахалинской области						        Д. Г. Любчинов


УТВЕРЖДЕН
постановлением администрации
Холмского муниципального 
округа Сахалинской области
от __27.02.2026_____ № _195_

АДМИНИСТРАТИВНЫЙ РЕГЛАМЕНТ
ПО ПРЕДОСТАВЛЕНИЮ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ «ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ ЕДИНОВРЕМЕННОЙ МАТЕРИАЛЬНОЙ ПОМОЩИ ЧЛЕНАМ СЕМЬИ В СВЯЗИ С ГИБЕЛЬЮ (СМЕРТЬЮ) ГРАЖДАН, ПРИНИМАВШИХ УЧАСТИЕ В СПЕЦИАЛЬНОЙ ВОЕННОЙ ОПЕРАЦИИ НА ТЕРРИТОРИЯХ ДОНЕЦКОЙ НАРОДНОЙ РЕСПУБЛИКИ, ЛУГАНСКОЙ НАРОДНОЙ РЕСПУБЛИКИ, ЗАПОРОЖСКОЙ ОБЛАСТИ, ХЕРСОНСКОЙ ОБЛАСТИ, УКРАИНЫ, В КОНТРТЕРРОРИСТИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ НА ТЕРРИТОРИЯХ БЕЛГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ, БРЯНСКОЙ ОБЛАСТИ, КУРСКОЙ ОБЛАСТИ»

1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ

1.1. Предмет регулирования административного регламента

Настоящий Административный регламент устанавливает сроки и последовательность административных процедур (действий), осуществляемых Администрацией, порядок взаимодействия между структурными подразделениями Администрации, а также порядок взаимодействия с Заявителями при предоставлении Муниципальной услуги <1>.
-----------------------------------------
<1> Перечень условных обозначений и сокращений приведен в Приложении № 1 к настоящему Административному регламенту.

1.2. Круг заявителей

1.2.1. Заявителями являются члены семьи участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции в порядке следующей очередности:
1) супруга (супруг) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, состоявшая (состоявший) в зарегистрированном браке на день гибели (смерти) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, и не вступившая (вступивший) в зарегистрированный брак с иным лицом на день подачи заявления об оказании единовременной материальной помощи;
2) мать участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, в случае, если участник специальной военной операции, участник контртеррористической операции на день гибели (смерти) не состоял в зарегистрированном браке либо супруга (супруг) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции на день подачи заявления вступила (вступил) в брак с иным лицом (за исключением случая, когда установлен факт лишения (ограничения) матери участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции в родительских правах на дату гибели (смерти) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции);
3) отец участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, в случае смерти матери участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, если участник специальной военной операции, участник контртеррористической операции на день гибели (смерти) не состоял в зарегистрированном браке либо супруга (супруг) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции на день подачи заявления вступила (вступил) в брак с иным лицом (за исключением случая, когда установлен факт лишения (ограничения) отца участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции в родительских правах на дату гибели (смерти) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции);
4) дети (в том числе усыновленные, удочеренные) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, не достигшие возраста 18 лет, или старше этого возраста, если они стали инвалидами до достижения ими возраста 18 лет, или если они обучаются в образовательных организациях по очной форме обучения до окончания обучения, но не более чем до достижения ими возраста 23 лет, в равных долях, при отсутствии лиц, указанных в подпунктах 1 – 3 настоящего пункта.
Возраст ребенка (детей) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции учитывается по состоянию на день гибели (смерти) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции (за исключением ребенка (детей) участника специальной военной операции (контртеррористической операции), рожденного (рожденных) после гибели (смерти) участника специальной военной операции (участника контртеррористической операции), в отношении которого (которых) факт отцовства установлен в соответствии с пунктом 2 статьи 48 Семейного кодекса Российской Федерации, право которого (которых) возникает с даты вступления в силу решения суда об установлении факта признания отцовства);
5) совершеннолетние дети (в том числе усыновленные, удочеренные) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции в равных долях, при отсутствии лиц, указанных в подпунктах 1 – 4 настоящего пункта;
6) полнородные и неполнородные братья и сестры участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции в равных долях, при отсутствии лиц, указанных в подпунктах 1 – 5 настоящего пункта;
7) лицо, признанное судом, фактически воспитывавшим и содержавшим участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции, при отсутствии лиц, указанных в подпунктах 1 – 6 настоящего пункта.
Несовершеннолетний, объявленный полностью дееспособным (эмансипированным) в порядке, установленном законодательством Российской Федерации, обращается за предоставлением муниципальной услуги самостоятельно как Заявитель.
1.2.2. Под участниками специальной военной операции, участниками контртеррористической операции понимаются граждане, проживавшие на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области на дату гибели (смерти), относящиеся к следующим категориям:
1) военнослужащие, проходившие военную службу по контракту в воинской части, расположенной в Сахалинской области;
2) военнослужащие, призванные военными комиссариатами, расположенными на территории Сахалинской области, на военную службу по мобилизации в Вооруженные Силы Российской Федерации (мобилизованные граждане);
3) лица, проходившие военную службу (службу) в войсках национальной гвардии Российской Федерации, местом постоянной дислокации воинских частей и подразделений которых является Сахалинская область, и имеющие специальное звание полиции;
4) лица, пребывавшие в добровольческих формированиях, предусмотренных Федеральным законом от 31.05.1996 № 61-ФЗ «Об обороне», содействующих выполнению задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации (войска национальной гвардии Российской Федерации), убывшие с территории Сахалинской области для участия в специальной военной операции, контртеррористической операции;
5) военнослужащие, проходившие военную службу по контракту в воинской части, расположенной за пределами Сахалинской области;
6) военнослужащие и сотрудники органов федеральной службы безопасности - граждане, проходившие военную службу (службу) в территориальных органах и подразделениях Федеральной службы безопасности Российской Федерации, дислоцированных на территории Сахалинской области;
7) военнослужащие и сотрудники пограничной службы федеральной службы безопасности - граждане, проходившие военную службу (службу) в территориальных органах и подразделениях Пограничной службы Федеральной службы безопасности России, дислоцированных на территории Сахалинской области;
8) сотрудники Следственного комитета Российской Федерации - граждане, проходившие службу в органах Следственного комитета Российской Федерации, расположенных на территории Сахалинской области.
1.2.3. Полномочиями выступать от имени Заявителей при взаимодействии с соответствующими органами исполнительной власти, органами местного самоуправления и иными организациями при предоставлении Муниципальной услуги обладают:
1) представители заявителя, действующие в силу полномочий, основанных на оформленной в установленном законодательством Российской Федерации порядке доверенности;
2) законные представители несовершеннолетних или недееспособных (ограниченно дееспособных) заявителей - родители, усыновители, опекуны, попечители.

1.3. Требование предоставления заявителю муниципальной услуги в соответствии с категориями (признаками) заявителей, сведения о которых размещаются в реестре услуг и в федеральной государственной информационной системе «Единый портал государственных и муниципальных услуг (функций).

Муниципальная услуга предоставляется Заявителю в соответствии с категориями (признаками) Заявителей, сведения о которых размещаются в реестре услуг и ЕПГУ.
Перечень идентификаторов категорий (признаков) Заявителей указан в соответствии с Таблицей № 1 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.

2. СТАНДАРТ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

2.1. Наименование муниципальной услуги

Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области.

2.2. Наименование органа, предоставляющего муниципальную услугу

Предоставление Муниципальной услуги осуществляется администрацией Холмского муниципального округа Сахалинской области через Департамент финансов и отдел организационной работы. 

2.3. Результат предоставления муниципальной услуги

2.3.1. Результатом предоставления Муниципальной услуги являются:
1) при положительном решении - распоряжение Администрации о предоставлении единовременной материальной помощи в связи с гибелью (смертью) участника специальной военной операции (участника контртеррористической операции);
2) при отрицательном решении - письменное уведомление об отказе в предоставлении единовременной материальной помощи в связи с гибелью (смертью) участника специальной военной операции (участника контртеррористической операции) с указанием оснований для отказа, предусмотренных таблицей № 3 приложения № 2 к настоящему Административному регламенту. 
2.3.2. В результате предоставления Муниципальной услуги реестровая запись не формируется.
2.3.3. Способ получения результата предоставления Муниципальной услуги:
- в форме документа на бумажном носителе в отделе организационной работы администрации при личном обращении заявителя;
- в форме документа на бумажном носителе почтовым отправлением (письмом) по адресу, указанному в Заявлении о предоставлении Муниципальной услуги;
- в соответствии с порядком, определенным соглашением, заключенным между Администрацией и МФЦ: в форме бумажного документа, поступившего из Администрации, либо документа, составленного и заверенного МФЦ, подтверждающего содержание электронного документа, поступившего из Администрации.

2.4. Срок предоставления муниципальной услуги

Максимальный срок предоставления Муниципальной услуги не должен превышать 15 рабочих дней со дня регистрации заявления и документов и (или) информации, поступивших в отдел организационной работы (лично, по почте, МФЦ).

2.5. Размер платы, взимаемой с заявителя при предоставлении муниципальной услуги, и способы ее взимания

Предоставление Муниципальной услуги осуществляется на бесплатной основе.

2.6. Максимальный срок ожидания в очереди при подаче заявителем запроса о предоставлении муниципальной услуги и при получении результата предоставления муниципальной услуги

Максимальный срок ожидания в очереди при подаче запроса о предоставлении муниципальной услуги и при получении результата муниципальной услуги не должен превышать 15 минут.

2.7. Срок регистрации запроса заявителя о предоставлении муниципальной услуги
При поступлении Заявления в отдел организационной работы (лично, по почте, от МФЦ) срок регистрации запроса и документов и (или) информации осуществляется в день поступления Заявления в Администрацию.
	

2.8. Требования к помещениям, в которых предоставляется муниципальная услуга

Требования к помещениям, в которых предоставляется Муниципальная услуга, к залу ожидания, местам для заполнения запросов о предоставлении Муниципальной услуги, информационным стендам с образцами их заполнения и перечнем документов и (или) информации, необходимых для предоставления услуги, в том числе к обеспечению доступности для инвалидов указанных объектов в соответствии с законодательством Российской Федерации о социальной защите инвалидов, размещены на официальном сайте Администрации в сети «Интернет», а также на РПГУ, ЕПГУ.

2.9. Показатели качества и доступности муниципальной услуги

Перечень показателей качества и доступности Муниципальной услуги размещен на официальном сайте Администрации в сети «Интернет», а также на РПГУ, ЕПГУ.

2.10. Иные требования к предоставлению муниципальной услуги

2.10.1. Услуги, которые являются необходимыми и обязательными для предоставления Муниципальной услуги отсутствуют.
2.10.2. При предоставлении Муниципальной услуги используются следующие информационные системы: СМЭВ.
2.10.3. При получении результатов предоставления Муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего законным представителем несовершеннолетнего, являющимся Заявителем, реализация права на получение результатов предоставления Муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего, оформленных в форме документа на бумажном носителе, может осуществляться законным представителем несовершеннолетнего, не являющимся Заявителем. В этом случае Заявитель, являющийся законным представителем несовершеннолетнего, в момент подачи Заявления о предоставлении Муниципальной услуги вправе представить уведомление о способе предоставления результатов Муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего, оформленных в форме документа на бумажном носителе, по форме приложения № 5 к настоящему Административному регламенту.
2.10.4. Предоставление Муниципальной услуги в МФЦ осуществляется в соответствии с соглашением о взаимодействии, заключенным между Администрацией и МФЦ, с момента вступления в силу (при наличии указанного соглашения).
Предоставление Муниципальной услуги в МФЦ осуществляется в части приема запроса (заявления) и документов на предоставление Муниципальной услуги и выдачи результата предоставления Муниципальной услуги.
МФЦ могут принимать решение об отказе в приеме запроса (заявления) о предоставлении Муниципальной услуги и документов и (или) информации, необходимых для ее предоставления.
Выдача заявителю результата предоставления Муниципальной услуги в МФЦ производится на бумажном носителе, подтверждающем содержание электронных документов, направленных в МФЦ Администрацией по результатам предоставления Муниципальной услуги, либо документа, составленного и заверенного МФЦ, подтверждающего содержание электронного документа, поступившего из Администрации.

2.11. Исчерпывающий перечень документов, необходимых для предоставления муниципальной услуги

2.11.1. Исчерпывающий перечень документов, с разделением на документы и информацию, которые Заявитель должен представить самостоятельно, и документы, которые Заявитель вправе представить по собственной инициативе, так как они подлежат представлению в рамках межведомственного информационного взаимодействия, необходимых в соответствии с законодательными и иными нормативными правовыми актами для предоставления Муниципальной услуги, приведен в Таблице № 2 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.
2.11.2. Форма Заявления приведена в Приложении № 3 к настоящему Административному регламенту.

2.12. Исчерпывающий перечень оснований для отказа в приеме запроса о предоставлении муниципальной услуги и документов, необходимых для предоставления муниципальной услуги, и исчерпывающий перечень оснований для приостановления предоставления муниципальной услуги или для отказа в предоставлении муниципальной услуги

2.12.1. Основания для отказа в приеме Заявления о предоставлении Муниципальной услуги и документов, необходимых для предоставления Муниципальной услуги:
- Заявитель при личном обращении отказался предъявить документ, удостоверяющий личность;
- представитель заявителя при личном обращении отказался предъявить документ, удостоверяющий личность представителя;
- законный представитель заявителя при личном обращении отказался предъявить документ, удостоверяющий личность законного представителя заявителя.
2.12.2. Основания для приостановления предоставления Муниципальной услуги:
- непредставление (неполного представления) Заявителем (представителем заявителя, законным представителем) документов, которые Заявитель (представитель заявителя, законный представитель заявителя) должен представить самостоятельно в соответствии с перечнем документов указанным в таблице 2 приложения № 2 настоящего Административного регламента (в зависимости от сложившейся конкретной жизненной ситуации);
- установления факта несоответствия Заявления и (или) прилагаемых к нему документов требованиям к Заявлению и прилагаемым к нему документам, установленным настоящим Административным регламентом и иными правовыми актами.
2.12.3. Основания для отказа в предоставлении Муниципальной услуги:
- в случае приостановления предоставления Муниципальной услуги Заявителем в срок, установленный подразделом 3.5 раздела 3 настоящего Административного регламента не представлены документы (сведения), указанные в уведомлении о приостановлении;
- установлен факт непредставления (представления не в полном объеме) документов, которые заявитель обязан представить самостоятельно, после возобновления рассмотрения Заявления; 
-  наличие противоречий и несоответствий в документах (сведениях), необходимых для предоставления Муниципальной услуги, представленных Заявителем (представителем заявителя, законным представителем), и (или) полученных в порядке межведомственного информационного взаимодействия, после возобновления рассмотрения Заявления;
-  Заявитель не относится к категории лиц, имеющей право на получение единовременной материальной помощи;
-  установлен факт предоставления единовременной материальной помощи из средств местного бюджета в связи с тем же фактом гибели (смерти); 
-  обнаружение обстоятельств или документов, опровергающих достоверность сведений, представленных Заявителем.
2.12.4. Основания, предусмотренные пунктами 2.12.1 - 2.12.3 настоящего Административного регламента, с учетом Категории (признаков) заявителя, приведены в таблице № 3 приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.

2.13. Перечень способов подачи запроса о предоставлении муниципальной услуги и документов, необходимых для предоставления муниципальной услуги

2.13.1. Перечень способов подачи запроса о предоставлении Муниципальной услуги и документов, необходимых для предоставления Муниципальной услуги, приведен в таблице № 2 приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.

3. СОСТАВ, ПОСЛЕДОВАТЕЛЬНОСТЬ И СРОКИ ВЫПОЛНЕНИЯ АДМИНИСТРАТИВНЫХ ПРОЦЕДУР

3.1. Перечень осуществляемых при предоставлении муниципальной услуги административных процедур

1) Профилирование Заявителя;
2) Прием Заявления и документов и (или) информации, необходимых для предоставления Муниципальной услуги;
3) Межведомственное информационное взаимодействие;
4) Приостановление предоставления Муниципальной услуги;
5) Принятие решения о предоставлении (об отказе в предоставлении) Муниципальной услуги;
6) Предоставление результата Муниципальной услуги.
Административная процедура получения дополнительных сведений от Заявителя отсутствует, поскольку основания для получения от Заявителя дополнительных документов и (или) предоставления информации в процессе предоставления Муниципальной услуги не предусмотрены.
Административная процедура оценки сведений о Заявителе и (или) объектах, принадлежащих Заявителю, и (или) иных объектах, а также знаний (навыков) Заявителя на предмет их соответствия требованиям законодательства Российской Федерации, законодательства Сахалинской области, Холмского муниципального округа (за исключением требований, которые проверяются в рамках процедуры принятия решения о предоставлении (отказе в предоставлении) Муниципальной услуги) не предусмотрена.
Административная процедура, предполагающая осуществляемое после принятия решения о предоставлении Муниципальной услуги распределение в отношении Заявителя ограниченного ресурса (в том числе земельных участков, радиочастот, квот) не предусмотрена.

3.2. Профилирование заявителя

3.2.1. Профилирование Заявителя осуществляется в отделе организационной работы, МФЦ путем проведения анкетирования Заявителя при поступлении Заявления на предоставление Муниципальной услуги, в процессе которого устанавливаются идентификаторы категорий (признаков) Заявителей.
При подаче Заявления посредством почтового отправления профилирование Заявителя не осуществляется.
3.2.2. Профилирование осуществляется посредством сопоставления сведений, указанных Заявителем в запросе, с идентификаторами категорий (признаков) Заявителей, установленных в Таблице № 1 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.
3.2.3. Выполнение административной процедуры осуществляется в день регистрации Заявления и документов и (или) информации, необходимых для предоставления Муниципальной услуги.

3.3. Прием заявления и документов и (или) информации, необходимых для предоставления муниципальной услуги

3.3.1. Сведения о составе запроса и перечня документов и (или) информации, необходимых для предоставления Муниципальной услуги, в соответствии с категориями (признаками) Заявителя, а также способов подачи указанного запроса, документов и (или) информации, приведены в Таблице № 2 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.
3.3.2. Способы установления личности Заявителя (Представителя, Законного представителя) зависят от выбранного способа подачи запроса:
а) при личном обращении в отдел организационной работы по адресу: Сахалинская область, город Холмск, пл. Ленина, 4:
- документ, удостоверяющий личность Заявителя;
- документ, удостоверяющий личность Представителя;
- документ, удостоверяющий личность Законного представителя заявителя (в случае обращения законного представителя).
б) при обращении в МФЦ:
- документ, удостоверяющий личность Заявителя;
- документ, удостоверяющий личность Представителя; 
- документ, удостоверяющий личность Законного представителя заявителя (в случае обращения законного представителя).
в) при обращении по почте:
- ЗК документа, удостоверяющего личность Заявителя;
- ЗК документа, удостоверяющего личность Представителя; 
- ЗК документа, удостоверяющего личность Законного представителя заявителя (в случае обращения законного представителя).
3.3.3. Основания для принятия решения об отказе в приеме Заявления и документов и (или) информации приведены в Таблице № 3 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.
3.3.4. Прием отделом организационной работы Администрации или МФЦ Заявления и документов и (или) информации, необходимых для предоставления Муниципальной услуги, осуществляется по выбору Заявителя независимо от места жительства или места пребывания (для физических лиц). 
3.3.5. Приём Заявления и документов и (или) информации, необходимых для предоставления Муниципальной услуги, в отделе организационной работы Администрации или в МФЦ осуществляется в день регистрации Заявления и документов и (или) информации.

3.4. Межведомственное информационное взаимодействие

3.4.1. В целях предоставления Муниципальной услуги предусмотрено направление следующих межведомственных запросов с использованием СМЭВ:
- сведения о смерти, выданное органами записи актов гражданского состояния в отношении погибшего (умершего) участника СВО/КТО– в ФНС;
- сведения о страховом номере индивидуального лицевого счета заявителя – в СФР;
- сведения, подтверждающие родство, выданные органами записи актов гражданского состояния Российской Федерации (свидетельство о браке, свидетельство о рождении, свидетельство о перемене имени, свидетельство о смерти супруги (супруга), матери, отца, детей) – в ФНС;
- сведения, подтверждающие факт установления инвалидности до достижения возраста 18 лет – в СФР;
- сведения образовательной организации, подтверждающие обучение по очной форме обучения, с указанием даты начала обучения, выданная не ранее одного месяца до даты подачи заявления – в образовательные организации;
- сведения о регистрации по месту жительства (месту пребывания) погибшего (умершего) участника СВО/КТО на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области - в МВД России;
- сведения, подтверждающие факт регистрации в прошлом по месту жительства на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области (в случае отсутствия регистрации по месту жительства (месту пребывания) погибшего (умершего) участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области) – в МВД России;
- сведения о решениях уполномоченных органов власти, принятых в связи с предоставлением либо отказом в предоставлении мер социальной защиты (поддержки) в иных муниципальных образованиях Сахалинской области – в органы местного самоуправления иных муниципальных образований Сахалинской области.
3.4.2. В целях предоставления Муниципальной услуги предусмотрено направление следующих внутриведомственных запросов: 
 - сведения, подтверждающие полномочия законного представителя (акт об установлении опеки или попечительства в отношении несовершеннолетнего подопечного, документ, подтверждающий передачу ребенка в приемную семью) (в случае подачи заявления законным представителем в связи с несовершеннолетием либо признанием недееспособным заявителя) – в органы опеки и попечительства;
- решение органа опеки и попечительства об объявлении несовершеннолетнего ребенка полностью дееспособным (эмансипированным) – в органы опеки и попечительства;
- сведения о лишении (ограничении, восстановлении) матери и (или) отца погибшего (умершего) участника СВО/КТО родительских прав, сведения об отмене ограничения родительских прав - в органы опеки и попечительства.
3.4.3. В случае невозможности осуществления межведомственного информационного взаимодействия с использованием СМЭВ, информационные запросы, указанные в подпункте 3.4.1 настоящего пункта, направляются на бумажном носителе без использования СМЭВ.
Срок направления информационного запроса - в течение двух рабочих дней со дня регистрации Заявления и документов о предоставлении муниципальной услуги.
Срок получения ответа на информационные запросы не может превышать пять рабочих дней со дня их поступления в орган или организацию, предоставляющие документ и информацию.

3.5. Приостановление предоставления муниципальной услуги

3.5.1. Основания для приостановления предоставления Муниципальной услуги приведены в пункте 2.12.2 и Таблице № 3 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.
3.5.2. В случае наличия оснований для приостановления предоставления Муниципальной услуги отдел организационной работы в течение 1 рабочего дня со дня выявления оснований направляет Заявителю уведомление о приостановлении предоставления Муниципальной услуги с указанием:
- оснований для приостановления;
- перечня документов (сведений), которые необходимо представить для возобновления рассмотрения заявления;
- срока представления документов.
3.5.3. Максимальный срок приостановления предоставления Муниципальной услуги составляет 5 рабочих дней со дня направления заявителю уведомления о приостановлении.
3.5.4. Предоставление Муниципальной услуги возобновляется в день поступления в отдел организационной работы документов (сведений), указанных в уведомлении о приостановлении с последующей передачей в Департамент финансов. 
3.5.5. В случае непредставления Заявителем документов (сведений) в установленный срок, Администрация принимает решение об отказе в предоставлении Муниципальной услуги в соответствии с пунктом 3.6 настоящего Административного регламента.

3.6. Принятие решения о предоставлении (об отказе в предоставлении) муниципальной услуги

3.6.1. Основания для отказа в предоставлении Муниципальной услуги приведены в Таблице № 3 Приложения № 2 к настоящему Административному регламенту.
3.6.2. Срок принятия решения о предоставлении (об отказе в предоставлении) Муниципальной услуги, исчисляемый с даты получения отделом организационной работы администрации всех сведений, необходимых для принятия решения, составляет не более 2 рабочих дней.

3.7. Предоставление результата муниципальной услуги

3.7.1. Результат предоставления Муниципальной услуги выдается (направляется) Заявителю:
- при личном обращении Заявителя в отдел организационной работы - в форме документа на бумажном носителе;
- при указании Заявителем способа получения результата почтовым отправлением направляется Администрацией в форме документа на бумажном носителе по адресу, указанному в Заявлении;
- при обращении Заявителя через МФЦ - в соответствии с порядком, определенным соглашением, заключенным между Администрацией и МФЦ: в форме бумажного документа, поступившего из Администрации, либо документа, составленного и заверенного МФЦ, подтверждающего содержание электронного документа, поступившего из Администрации.
3.7.2. Предоставление результата Муниципальной услуги осуществляется в течение 1 рабочего дня со дня принятия Администрацией решения о предоставлении (отказе в предоставлении) Муниципальной услуги независимо от способа предоставления результата и не может превышать 15 рабочих дней с даты регистрации Заявления и документов и (или) информации, необходимых для предоставления Муниципальной услуги.
Предоставление отделом организационной работы Администрации результата Муниципальной услуги возможно по выбору Заявителя независимо от места жительства или места пребывания (для физических лиц).

4. СПОСОБЫ ИНФОРМИРОВАНИЯ ЗАЯВИТЕЛЯ ОБ ИЗМЕНЕНИИ СТАТУСА РАССМОТРЕНИЯ ЗАПРОСА О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

4.1. Сведения об изменении статуса рассмотрения запроса о предоставлении Муниципальной услуги сообщаются Заявителям:
4.1.1. при личном обращении в отдел организационной работы:
Адрес местонахождения отдела организационной работы, предоставляющего Муниципальную услугу: Сахалинская область, город Холмск, площадь Ленина, 4.
Приемные дни: С понедельника по четверг с 9 часов 00 минут до 17 часов 00 минут, пятница с 9 часов 00 минут до 16 часов 45 минут; перерыв: с 13 часов 00 минут до 14 часов 00 минут.
4.1.2. при обращении в отдел организационной работы с использованием средств телефонной связи:
Справочные телефоны отдела организационной работы: 8-42433-2-06-21, 8-42433-2-01-02.
4.2. Информирование проводится в форме:
- устного информирования;
- письменного информирования.
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к Административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»



ПЕРЕЧЕНЬ УСЛОВНЫХ ОБОЗНАЧЕНИЙ И СОКРАЩЕНИЙ

	Условные сокращения

	Административный регламент
	Административный регламент предоставления муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»

	Муниципальная услуга
	Муниципальная услуга «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»

	Заявители
	Члены семьи участника специальной военной операции, участника контртеррористической операции указанные в подразделе 1.2 раздела 1 настоящего Административного регламента 

	Представители
	Представители заявителя, действующие в силу полномочий, основанных на оформленной в установленном законодательством Российской Федерации порядке доверенности

	Заявление
	Заявление о предоставлении муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»

	Категории (признаки) заявителей
	Категории (признаки) заявителей, сведения о которых размещаются в реестре услуг и в федеральной государственной информационной системе «Единый портал государственных и муниципальных услуг (функций)»

	Администрация 
	Администрация Холмского муниципального округа Сахалинской области 

	Отдел организационной работы 
	Отдел организационной работы администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области

	РПГУ
	Региональная государственная информационная система «Портал государственных и муниципальных услуг (функций) Сахалинской области»

	ЕПГУ
	Федеральная государственная информационная система «Единый портал государственных и муниципальных услуг (функций)»

	МФЦ
	Государственное бюджетное учреждение «Многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг»

	СМЭВ
	Федеральная государственная информационная система «Единая система межведомственного электронного взаимодействия»

	МВД России
	Министерство внутренних дел Российской Федерации

	СФР
	Фонд пенсионного и социального страхования Российской Федерации

	ФНС
	Федеральная налоговая служба Российской Федерации

	Законный представитель
	Родитель, усыновитель, опекун, попечитель несовершеннолетнего или недееспособного (ограниченно дееспособного) лица, действующий на основании закона

	Эмансипированный несовершеннолетний
	Несовершеннолетний ребенок, объявленный полностью дееспособным на основании решения органа опеки и попечительства или решения суда

	Участник СВО
	Гражданин, указанный в пункте 1.2.2 подраздела 1.2 раздела 1 настоящего Административного регламента, принимавший участие в специальной военной операции

	Участник КТО
	Гражданин, указанный в пункте 1.2.2 подраздела 1.2 раздела 1 настоящего Административного регламента, принимавший участие в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области.

	Условные обозначения:

	О
	требование к документу - оригинал документа на бумажном носителе

	К
	требование к документу - копия документа на бумажном носителе

	ЗК
	требование к документу - копия, заверенная в установленном законодательством РФ порядке

	Д (1) 	
	Документы предоставляются в одном экземпляре
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Таблица № 1

ИДЕНТИФИКАТОРЫ КАТЕГОРИЙ (ПРИЗНАКОВ) ЗАЯВИТЕЛЕЙ

	Идентификатор категорий (признаков) заявителей
	Отдельные признаки заявителя
	Результаты предоставления муниципальной услуги

	
	
	Положительное решение
	Отрицательное решение

	А
	Супруг(а) участника СВО/КТО
	Распоряжение администрации Холмского муниципального округа Сахалинской области о предоставлении единовременной материальной помощи в связи с гибелью (смертью) участника специальной военной операции (участника контртеррористической операции)
	Письменное уведомление об отказе в предоставлении единовременной материальной помощи в связи с гибелью (смертью) участника специальной военной операции (участника контртеррористической операции) с указанием оснований отказа

	Б
	Мать участника СВО/КТО 
	
	

	В
	Отец участника СВО/КТО 
	
	

	Г
	Дети участника СВО/КТО (до 18 лет, инвалиды, обучающиеся до 23 лет)
	
	

	Д
	Совершеннолетние дети участника СВО/КТО
	
	

	Е
	Братья и сестры участника СВО/КТО
	
	

	Ж
	Иное лицо, воспитавшее и содержавшее участника СВО/КТО 
	
	

	З
	Представитель Заявителя 
	
	

	И
	Законный представитель несовершеннолетних или недееспособных (ограниченно дееспособных) Заявителей
	
	

	Примечание: Категории Заявителей перечислены в порядке очередности, установленной пунктом 1.2.1 подраздела 1.2 раздела 1 настоящего Административного регламента. Лица последующих категорий имеют право на получение Муниципальной услуги при отсутствии лиц предшествующих категорий.



Таблица № 2

ИСЧЕРПЫВАЮЩИЙ ПЕРЕЧЕНЬ ДОКУМЕНТОВ, НЕОБХОДИМЫХ ДЛЯ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

	№
	Идентификаторы категорий (признаков) заявителей
	Перечень необходимых для предоставления услуги документов
	Способы подачи документов, требования к предоставлению документов
	Иные требования

	
Исчерпывающий перечень документов, необходимых в соответствии с законодательными или иными нормативными правовыми актами для предоставления услуги, которые заявитель должен представить самостоятельно


	1
	А-И
	Заявление
	О – лично в отдел организационной работы либо МФЦ;
О – по почте
	В соответствии с Приложением
 № 3 Административного регламента, Д (1)

	2
	А-И
	Документ, удостоверяющий личность
	ЗК, О – лично в отдел организационной работы либо МФЦ возвращается Заявителю; 
ЗК – по почте
	Д (1)

	3
	З
	Документ, подтверждающий полномочия представителя
	О либо ЗК – лично в отдел организационной работы либо МФЦ; 
ЗК – по почте
	Оформленный в порядке, предусмотренном законодательством РФ, Д (1)

	4
	И
	Документы, подтверждающие полномочия законного представителя: решение суда об усыновлении, решение суда о признании недееспособным (ограниченно дееспособным) 
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1), при наличии


	5
	Г, Е 
	Решение суда об объявлении несовершеннолетнего ребенка полностью дееспособным (эмансипированным) 
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ;
ЗК – по почте
	Д (1), в случае если заявитель является несовершеннолетним 

	6
	А-И
	Сведения (справка) от командования воинской части, войск национальной гвардии РФ, военного комиссариата, органов ФСБ, органов пограничной службы ФСБ, органов Следственного комитета РФ, подтверждающие гибель (смерть) участника СВО, участника КТО в результате участия в СВО, в КТО, с указанием даты гибели (смерти) 
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ;
ЗК– по почте
	Д (1)

	7
	А-И
	Копия вступившего в законную силу решения суда об объявлении умершим пропавшего без вести участника СВО, участника КТО
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ;
ЗК – по почте
	Д (1)

	8
	А-И

	Копия вступившего в законную силу решения суда об установлении факта проживания на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области 
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ;
ЗК –по почте
	Д (1), в случае отсутствия регистрации по месту жительства (месту пребывания) погибшего (умершего) участника СВО, участника КТО на территории Холмского муниципального округа)

	9
	Ж, З, И
	Копия вступившего в законную силу решения суда о признании лица фактически воспитавшим и содержавшим участника СВО, участника КТО 
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1), в случае необходимости подтверждения сведений

	10
	
А-И
	Документы, подтверждающие родство Заявителя с участником СВО (участником КТО), выданные компетентным органом иностранного государства
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1), с переводом на русский язык, верность перевода должна быть нотариально удостоверена, 
(при наличии иностранных документов)

	11
	Б, В, З

	Копия вступившего в законную силу решения суда о лишении (ограничении) матери и (или) отца участника СВО (участника КТО) родительских прав
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1), в случае лишения (ограничения) матери и (или) отца участника СВО (участника, КТО) родительских прав (при необходимости подтвердить такие сведения)

	12
	Б, В, З

	Копия вступившего в законную силу решения суда о восстановлении в родительских правах матери и (или) отца погибшего (умершего) участника СВО, участника КТО
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1), в случае необходимости подтвердить такие сведения

	13
	Г, Д, З
	Копия вступившего в законную силу решения суда об установлении отцовства в отношении ребенка (детей) участника СВО (участника КТО)
	ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте

	Д (1), в случае установления отцовства в судебном порядке 

	14
	А-И
	Реквизиты банковского счета, открытого в российской кредитной организации на имя Заявителя
	О – лично в отдел организационной работы либо МФЦ; 
О – по почте

	Д (1), содержащие следующие сведения: наименование организации, в которую должны быть перечислены денежные средства, банковский идентификационный код (БИК), идентификационный номер налогоплательщика (ИНН) и код причины постановки на учет (КПП), присвоенные при постановке на учет в налоговом органе по месту нахождения организации, номер счета лица, имеющего право на получение денежных выплат). В случае если банковский счет предусматривает осуществление операций с использованием платежной карты «МИР», предоставляются сведения о номере карты «МИР»

	15
	И, З

	Уведомление о способе предоставления результатов муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего
	О – лично в отдел организационной работы либо МФЦ;
О – по почте
	В соответствии с Приложением № 5 Административного регламента, Д (1)

	
Исчерпывающий перечень документов, необходимых в соответствии с законодательными или иными нормативными правовыми актами для предоставления услуги, которые заявитель вправе представить по собственной инициативе


	1
	А-И
	Свидетельство о смерти (справка о смерти), выданное органами записи актов гражданского состояния в отношении погибшего (умершего) участника СВО, участника КТО
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте

	Д (1)

	2
	А-И
	Сведения о страховом номере индивидуального лицевого счета Заявителя
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК - по почте

	Д (1)

	3
	А-И
	Сведения (документы), подтверждающие родство, выданные органами записи актов гражданского состояния РФ (свидетельство о браке, свидетельство о рождении, свидетельство о перемене имени, свидетельство о смерти супруги (супруга), матери, отца, детей)
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте

	Д (1)

	4
	Г, З, И

	Сведения (справка), подтверждающие факт установления инвалидности до достижения возраста 18 лет
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почете

	Д (1), для детей погибших (умерших) участников СВО, участников КТО достигших возраста 18 лет, если они стали инвалидами до достижения ими возраста 18 лет

	5
	Г, З

	Сведения (справка) образовательной организации, подтверждающие обучение по очной форме обучения
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте

	Д (1), 
в справке необходимо указать дату начала обучения, выданная не ранее одного месяца до даты подачи Заявления (дети от 18 до 23 лет, обучающиеся).

	6
	А-И
	Сведения (документ) о регистрации по месту жительства (месту пребывания) погибшего (умершего) участника СВО/КТО на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области либо документ, подтверждающий факт регистрации в прошлом по месту жительства на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1), в случае отсутствия регистрации по месту жительства (месту пребывания) погибшего (умершего) участника СВО/КТО на территории Холмского муниципального округа Сахалинской области

	7
	И
	Сведения (документ), подтверждающие полномочия законного представителя (акт об установлении опеки или попечительства в отношении несовершеннолетнего подопечного, документ, подтверждающий передачу ребенка в приемную семью)
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК - по почте
	Д (1), в случае подачи заявления законным представителем в связи с несовершеннолетием либо признанием недееспособным Заявителя

	8
	Б, В, З, И
	Сведения о лишении (ограничении, восстановлении) матери и (или) отца погибшего (умершего) участника СВО/КТО родительских прав, сведения об отмене ограничения родительских прав
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте


	Д (1), при наличии

	9
	Г, Е, З
	Решение органа опеки и попечительства об объявлении несовершеннолетнего ребенка полностью дееспособным (эмансипированным)
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте


	Д (1), при наличии

	10
	А-И
	Сведения о решениях уполномоченных органов власти, принятых в связи с предоставлением либо отказом в предоставлении мер социальной защиты (поддержки) в иных муниципальных образованиях Сахалинской области
	О, ЗК - лично в отдел организационной работы, в МФЦ; 
ЗК – по почте
	Д (1)



Таблица № 3

ИСЧЕРПЫВАЮЩИЙ ПЕРЕЧЕНЬ
ОСНОВАНИЙ ДЛЯ ОТКАЗА В ПРИЕМЕ ЗАПРОСА О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ
МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ И ДОКУМЕНТОВ, НЕОБХОДИМЫХ
ДЛЯ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ, ОСНОВАНИЙ
ДЛЯ ПРИОСТАНОВЛЕНИЯ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ
ИЛИ ОТКАЗА В ПРЕДОСТАВЛЕНИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ

	Исчерпывающий перечень оснований для отказа в приеме запроса о предоставлении муниципальной услуги и документов, необходимых для предоставления
муниципальной услуги

	При личном обращении в отдел организационной работы, либо в МФЦ

	- отказ Заявителя при личном обращении предъявить документ, удостоверяющий личность;
-отказ Представителя заявителя при личном обращении предъявить документ, удостоверяющий личность Представителя;
- отказ Законного представителя Заявителя при личном обращении предъявить документ, удостоверяющий личность Законного представителя Заявителя.

	По почте
	- основания для отказа в приеме запроса и документов отсутствуют

	Исчерпывающий перечень оснований для приостановления предоставления муниципальной услуги

	- непредставление (неполное представление) Заявителем (представителем заявителя, законным представителем) документов, которые Заявитель (представитель заявителя, законный представитель заявителя) должен представить самостоятельно в соответствии с Таблицей № 2 настоящего Приложения;
- установление факта несоответствия Заявления и (или) прилагаемых к нему документов требованиям к Заявлению и прилагаемым к нему документам, установленным настоящим Административным регламентом и иными правовыми актами.

	Перечень оснований для отказа в предоставлении Муниципальной услуги

	- в случае приостановления предоставления Муниципальной услуги Заявителем в срок, установленный подразделом 3.5 раздела 3 настоящего Административного регламента не представлены документы (сведения), указанные в уведомлении о приостановлении;
- установлен факт непредставления (представления не в полном объеме) документов, которые заявитель обязан представить самостоятельно, после возобновления рассмотрения Заявления; 
-  наличие противоречий и несоответствий в документах (сведениях), необходимых для предоставления Муниципальной услуги, представленных Заявителем (представителем заявителя, законным представителем), и (или) полученных в порядке межведомственного информационного взаимодействия, после возобновления рассмотрения Заявления;
-  заявитель не относится к категории лиц, имеющей право на получение единовременной материальной помощи;
-  установлен факт предоставления единовременной материальной помощи из средств местного бюджета в связи с тем же фактом гибели (смерти); 
-  обнаружение обстоятельств или документов, опровергающих достоверность сведений, представленных Заявителем.


	Приложение № 3
к Административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»


	СВЕДЕНИЯ О ЗАЯВИТЕЛЕ
(лицо, имеющее право на получение выплаты)

От______________________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии) полностью)
Дата рождения: ______________________________________
документ, удостоверяющий личность, ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(наименование, номер и серия документа, кем и когда выдан)
Тел.: _______________________________________________
Адрес регистрации: ____________________________________________________
Адрес проживания: ____________________________________________________

СНИЛС _____________________________________________


	СВЕДЕНИЯ О ПРЕДСТАВИТЕЛЕ
(заполняется только при обращении через представителя)
В лице: ____________________________________________________
 (фамилия, имя, отчество (при наличии) представителя)
Действующего на основании (отметить нужное):
☐ Доверенности
☐ Свидетельства о рождении (родитель)
☐ Акта органа опеки и попечительства (опекун/попечитель) ☐ Иного документа: __________________________________________________
(реквизиты документа, подтверждающего полномочия




ЗАЯВЛЕНИЕ
об оказании единовременной материальной помощи
Прошу оказать единовременную материальную помощь в связи с гибелью (смертью):____________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии) погибшего (умершего), дата его рождения)
приходящегося мне ____________________________________________________________ (степень родства к погибшему (умершему): супруг(а), отец, мать, сын, дочь)
в результате участия в: (выбрать нужное)
☐ специальной военной операции (ДНР, ЛНР, Запорожская обл., Херсонская обл., Украина)
☐ контртеррористической операции (Белгородская обл., Брянская обл., Курская обл.)
Категория погибшего (умершего): (отметить нужное)
☐ военнослужащий по контракту (в ч/ч Сахалинской области)
☐ военнослужащий, призванный по мобилизации
☐ сотрудник Росгвардии (со спецзванием полиции)
☐ участник добровольческого формирования
☐ военнослужащий по контракту (в ч/ч за пределами Сахалинской области)
☐ сотрудник ФСБ
☐ сотрудник пограничной службы ФСБ
☐ сотрудник Следственного комитета РФ
Семейное положение погибшего (умершего): (отметить нужное)
☐ Состоял в браке
☐ Брак расторгнут (указать регион расторжения: __________________________)
☐ В браке никогда не состоял
☐ Вдовец (вдова)
Подтверждаю, что единовременная материальная помощь из средств местного бюджета муниципальных образований Сахалинской области, а также иные соответствующие выплаты в связи с гибелью (смертью) Ф.И.О. погибшего (умершего): ____________________________________________________________не предоставлялись.
Прошу перечислить денежные средства на счет, открытый на имя (отметить нужное):
☐ Заявителя
☐ Несовершеннолетнего ребенка (подопечного), ФИО: ___________________
Банковские реквизиты:
Наименование банка: ________________________________________________
БИК: __________________________ ИНН банка: __________________________
Корр. счет: _________________________________________________________
Номер счета (20 знаков): _____________________________________________
Способ получения результата услуги (отметить нужное):
☐ Лично в администрации
☐ Почтовым отправлением по адресу проживания
☐ Через МФЦ
К заявлению прилагаю документы:
1. 
1. 
1. 
1. 
1. 
«_» ____________ 20 г.
____________________________________/ _______________________________________ /
(подпись заявителя или представителя)                         (расшифровка подписи)


	Приложение № 4
к Административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление единовременной материальной помощи членам семьи в связи с гибелью (смертью) граждан, принимавших участие в специальной военной операции на территориях Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Запорожской области, Херсонской области, Украины, в контртеррористической операции на территориях Белгородской области, Брянской области, Курской области»



УВЕДОМЛЕНИЕ
о способе предоставления результатов муниципальной услуги
в отношении несовершеннолетнего, оформленных в форме
документа на бумажном носителе

Я, ___________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) заявителя)
уведомлен(-а)    о   том,  что   результаты   муниципальной   услуги,   за
предоставлением которой я обратился(-ась) в отношении несовершеннолетнего
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) несовершеннолетнего,
в отношении которого предоставляется муниципальная услуга)

оформленные   в  форме  документа  на  бумажном  носителе,  не  могут  быть представлены  другому  законному  представителю, если мной будет заявлено о желании получить результаты предоставления муниципальной услуги лично.
    Результаты  предоставления  муниципальной  услуги,  оформленные в форме документа на бумажном носителе (выбирается один из вариантов),

    1)  желаю получить лично ______________________
                                                             (подпись)
    2) разрешаю выдать другому законному представителю несовершеннолетнего, не являющемуся заявителем:
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии))
_____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 (реквизиты документа, удостоверяющего личность, который будет предъявлен при получении результата предоставления муниципальной услуги)
_____________________
            (подпись)
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