Приложение №  1

к Административному регламенту
___________________________________________
                                        ___________ _________________________

                                                                                         (инициалы и фамилия Главы Администрации района)

                                              от __________________________________

                                              ____________________________________

                                                                                         (фамилия, имя, отчество заявителя)

                                              ____________________________________

                                              ____________________________________

                                                   (должность заявителя)

                                              Домашний адрес: _____________________

                                              ____________________________________

                                              ____________________________________

                                              Телефон: ____________________________

                                              Паспорт: серия ______ № ______________

                                                  Выдан: ______________________________

                                              Кем выдан: __________________________

                                              ____________________________________

                                              Дата рождения: ______________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

В   соответствии   с   Законом   Удмуртской   Республики  "О  гарантиях осуществлен полномочий  депутата представительного органа муниципального образования,  члена  выборного  органа  местного  самоуправления, выборного должностного   лица   местного самоуправления  в  Удмуртской  Республике", Положением  об установлении и выплате ежемесячной доплаты к трудовой пенсии лицам, замещавшим муниципальную должность, прошу установить мне ежемесячную доплату к трудовой пенсии, назначенной в соответствии с Федеральным законом "О  трудовых  пенсиях  в  Российской  Федерации" или досрочно оформленной в соответствии  с  Законом  Российской  Федерации  "О  занятости  населения в Российской Федерации".

___________________________________________________________________________,

    (наименование должности, из которой рассчитывается среднемесячный заработок)

пенсию за выслугу лет, назначенную к трудовой пенсии по старости (инвалидности).

    Трудовую пенсию ___________________________________________________________

                                                          (вид пенсии)

получаю в ____________________________________________________________________

                                        (наименование органа)

При замещении государственной должности Российской Федерации, государственной должности Удмуртской Республики, государственной должности иного субъекта Российской Федерации, должности федеральной гражданской службы, должности гражданской службы субъекта Российской Федерации, должности муниципальной службы и выборной муниципальной должности, замещаемой на профессиональной постоянной основе, или при назначении мне ежемесячной доплаты к трудовой пенсии, или ежемесячного пожизненного содержания, или дополнительного ежемесячного материального обеспечения или установлении дополнительного пожизненного ежемесячного материального обеспечения либо в соответствии с законодательством субъектов Российской Федерации установлении ежемесячной доплаты к трудовой пенсии или назначении пенсии за выслугу лет обязуюсь в 5-дневный срок сообщить об этом в Администрацию муниципального образования «Малопургинский район».

При изменении своего места жительства в пределах Российской Федерации, номера текущего счета в Сбербанке России либо в случае изменения размера трудовой пенсии обязуюсь в 10-дневный срок сообщить об этом в Администрацию муниципального образования «Малопургинский  район».

В  соответствии  с  Федеральным законом "О персональных данных" согласен на обработку  моих персональных данных в Администрации города района, а также на  их  использование  при информационном обмене с другими организациями на период получения пенсии за выслугу лет.

Пенсию за выслугу лет прошу перечислять в _________________________________

___________________________________________________________________________

                (Сберегательный банк Российской Федерации или  почта)

N _____________ на мой расчетный счет N ____________________________________.

К заявлению приложены:

    К заявлению приложены следующие документы:

    1) справка   о  размере  среднемесячного   денежного  содержания  лица, замещавшего  муниципальную  должность, для назначения ежемесячной доплаты к трудовой пенсии;

    2) справка о  периодах замещения муниципальных должностей, дающих право на ежемесячную доплату к трудовой пенсии;

    3) справка   органа,    осуществляющего    пенсионное   обеспечение,  о назначенной    (досрочно   оформленной)   трудовой   пенсии   по   старости (инвалидности)  с  указанием  федерального закона, в соответствии с которым она назначена, размера назначенной пенсии и ее частей;

    4) справка  о  назначении   пособия  лицу,  замещавшему   муниципальную должность,   на  период  трудоустройства  после  прекращения  осуществления полномочий с указанием даты прекращения выплаты указанного пособия;

    5) заверенная   копия трудовой книжки и иных документов, подтверждающих период замещения муниципальных должностей.

"__" ___________________ 20__ г.  _____________________

                                                               (подпись заявителя)

Заявление зарегистрировано: "__" __________________ 20__ г.

___________________________________________________________________________

           (подпись, фамилия, имя, отчество и должность работника

       отдела организационно - кадровой  работы)

Место для печати 

органа местного

самоуправления

                                                        ________________

Приложение № 2

к Административному регламенту

СПРАВКА

О РАЗМЕРЕ СРЕДНЕМЕСЯЧНОГО ЗАРАБОТКА

Среднемесячный заработок _____________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

замещавшего должность ________________________________________________,

(наименование должности)

за период с ______________________ по _____________________ составляет:

	(день, месяц, год)                              (день, месяц, год)Код
ст-
ро-
ки 
	
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	За мес.
_______
	Итого

	
	
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	% 
	руб.
	За  
_____
мес.

	1 
	Должностной   оклад         
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2 
	Выплаты <1>   
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3 
	Денежное      
содержание    
<2>, руб.,    
коп.          
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4 
	Отдельные     
выплаты <3>   
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5 
	Итого         
по отдельным  
выплатам <4>  
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6 
	Коэффициент   

повышения <5> 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7 
	Денежное      
содержание    
с учетом      
коэффициента  
повышения <6>,
руб., коп.    
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8 
	Отдельные     
выплаты с     
учетом        
коэффициента  
повышения <7>,
руб., коп.    
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9 
	Количество    
фактически    
отработанных  
дней          
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10 
	Норма рабочего
времени       
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11 
	Среднемесячный
заработок     
с учетом      
районного     
коэффициента  
<8>, руб.,    
коп.          
	

	12 
	Предельный    
среднемесячный
заработок,    
руб., коп.    
	

	13 
	Среднемесячный
заработок,    
учитываемый   
для назначения
пенсии        
за выслугу лет
(с учетом     
районного     
коэффициента),
руб., коп.    
	


    Руководитель ________________________________________

                       (подпись, инициалы, фамилия)

    Главный бухгалтер ________________________________________

                            (подпись, инициалы, фамилия)

    Дата выдачи _____________________ Место для печати

                 (число, месяц, год)
    --------------------------------

    Печатается на обороте справки

    Примечания:

    <1>  Указываются  наименование и размер каждой выплаты, предусмотренной

пунктом  8  настоящего Положения,  за  исключением  выплат,  предусмотренных в

абзаце "ж" – "з" подпункта 2.

    <2> Сложить значения строки 1 и строки 2.

    <3>  Указываются  наименование и размер каждой выплаты, предусмотренной

в абзацах "ж" - "з"  подпункта  2 и абзацах "ж" - "и" подпункта 3 пункта 5,

пункте 6 Правил.

    <4>  Суммируется  значение  по  строке  4  за  каждый  месяц расчетного

периода.

    <5>  Указывается  коэффициент  централизованных повышений (индексаций),

произведенных в период до дня обращения за пенсией за выслугу лет.

    <6> Значение строки 3 умножить на значение строки 6.

    <7> Значение строки 5 умножить на значение строки 6.

    <8> Значение строки 11 исчисляется:

    -   при   отсутствии   в   расчетном  периоде  исключаемых  из  него  в

соответствии   с   пунктом   9   Правил  времени  нахождения  гражданина  в

соответствующих  отпусках  и  периода  временной  нетрудоспособности  сумму

значения строки 7 графы "Итого" и значения строки 8 графы "Итого" разделить

на 12. Полученный результат умножить на районный коэффициент;

    -  в  случае,  если  из расчетного периода исключаются в соответствии с

пунктом  9  Правил время нахождения гражданина в соответствующих отпусках и

период  временной  нетрудоспособности,  значение  строки  7  графы  "Итого"

разделить   на   значение   строки   9  графы  "Итого"  и  умножить  на  21

(среднемесячное  число  рабочих  дней  в  году),  суммировать со значением,

которое  исчисляется   как  деление  значения строки 8 графы "Итого" на 12.

Полученный результат умножить на районный коэффициент.

Приложение № 3

к Административному регламенту

СПРАВКА

о периодах замещения муниципальных должностей

_________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

дающих право на ежемесячную доплату к трудовой пенсии

	№

п/п
	№ записи в трудовой книжке
	Дата
	Наименование муниципальной должности
	Периоды замещения муниципальных должностей, принимаемые для исчисления размера ежемесячной доплаты к трудовой пенсии

	
	
	
	
	

	
	
	число
	месяц
	год
	
	лет
	месяцев
	дней

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	                               Итого:                                      
	
	
	
	


Начальник отдела 

организационно-кадровой работы                        ____________________________________

                                                                                      (подпись, фамилия, имя, отчество)

Дата ___________________                                       Место для печати

Проверено:

Министерство труда

Удмуртской Республики                   ____________________________________


 (подпись, фамилия, имя, отчество)

Дата ___________________                                       Место для печати

Приложение 4 

к Административному регламенту

Блок-схема  к Административному регламенту










Приложение  № 5

к Административному регламенту

______________________________

(Ф.И.О. заявителя)

______________________________

(куда, адрес заявителя)

     ____________________________

Уведомление 

об отказе в  назначении доплаты к пенсии 

Администрация муниципального образования «Малопургинский район» уведомляет Вас о том, что принято решение об отказе в назначении доплаты к пенсии, в связи с тем, что ___________________________________

______________________________________________________________.

                                                                                 (указывается причина)

Глава Администрации

муниципального образования

«Малопургинский район»

Приложение  № 6

к Административному регламенту
КНИГА

РЕГИСТРАЦИИ ЗАЯВЛЕНИЙ ОБ УСТАНОВЛЕНИИ (ПРИОСТАНОВЛЕНИИ, ПРЕКРАЩЕНИИ, ВОЗОБНОВЛЕНИИ ВЫПЛАТЫ)

ЕЖЕМЕСЯЧНЫХ ДОПЛАТ К ТРУДОВОЙ ПЕНСИИ

	№/№
	Дата 
реги​страции

заявления
	Ф.И.О. зая​вителя
	Замещаемая муниципальная должность
	Документы, представленные заявите​лем
	Дата уста​новления (приостановления, пре​кращения, возобновления вы​платы)  еже​месячной доплаты
	Дата и номер решения 
	Примечание

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8


Приложение № 7

к Административному регламенту

Администрация муниципального образования «Малопургинский район»

«___» _____________ 20___ года                                                                            № _________

РЕШЕНИЕ

о ежемесячной доплате к трудовой пенсии

___________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

замещавшему муниципальную должность

___________________________________________________________

(наименование должности)

    В соответствии с Законом Удмуртской Республики «О гарантиях осуществления полномочий депутата представительного органа муниципального образования в Удмуртской Республике», Положением об установлении и выплате ежемесячной доплаты к трудовой пенсии лицам, замещавшим муниципальную должность:

   1) определить к трудовой пенсии _______________________________________________,

                                                                                           (вид пенсии)

в размере ______ руб. _____ коп. в месяц, с «___» _______________ 20___ года    ежемесячную доплату в размере ______ руб. ______ коп. в месяц исходя из общей суммы трудовой пенсии и ежемесячной доплаты к ней в размере ______ руб. _____ коп., составляющей _____ процентов среднемесячного денежного содержания;

    2) приостановить выплату ежемесячной доплаты к трудовой пенсии с _______________ 

                                                                                                                                 (дата)

в связи с _____________________________________________________________________;

                                                                   (указать основание)

    3) возобновить выплату ежемесячной доплаты к трудовой пенсии с _________________                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                               (дата)

в связи  с _________________________________________________________________

                                                            (указать основание)

в размере  _____ руб. _____ коп. в месяц исходя из общей суммы трудовой пенсии и ежемесячной доплаты к ней в размере _____ руб. _____ коп., составляющей ____ процентов среднемесячного денежного содержания;

    4) прекратить выплату ежемесячной доплаты к трудовой пенсии с __________ 

                                                                                                                              (дата)

в связи с ___________________________________________________________________.

                                                                  (указать основание)

Глава Администрации                               ___________________________________________

                                                                                            (подпись, фамилия, имя, отчество)

Начальник сектора расчетов по оплате 

труда управления бухгалтерского учета 

и отчетности 




__________________________________________

                                                                                                                  (подпись, фамилия, имя, отчество)

Согласовано:

Начальник управления бухгалтерского учета 

и отчетности 




_________________________________________

 (подпись, фамилия, имя, отчество)

Место для печати

Прием и регистрация документов на оказание муниципальной услуги


(1 день)





Проверка правильности оформления заявления и соответствие изложенных в нем сведений (7 дней)





Отказ в предоставлении муниципальной услуги


(при наличии оснований)





Принятие решения об установлении ежемесячной доплаты к пенсии 





Определение размера ежемесячной доплаты к пенсии





Уведомление заявителя, в случае отказа в предоставлении муниципальной услуги (1 день)








