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АДМИНИСТРАЦИЯ ЛЕСОЗАВОДСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО ОКРУГА

ПРИМОРСКИЙ КРАЙ

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

              ..2025                                     г. Лесозаводск                                     №        -НПА

О внесении изменений в постановление администрации Лесозаводского муниципального округа от 25.03.2025 № 576-НПА «Об утверждении Порядка оказания единовременной материальной помощи членам семьи или иным лицам на мероприятия, связанные
 с захоронением военнослужащих, принимавших участие 
в специальной военной операции, выполнявших задачи по отражению вооруженного вторжения на территорию Российской Федерации, а также погибших в ходе вооруженной провокации на Государственной границе Российской Федерации, за счет средств резервного фонда                               администрации Лесозаводского городского округа»
В соответствии с требованием Лесозаводского межрайонного прокурора 
об изменении нормативного правового акта с целью исключения выявленных коррупциогенных факторов от 05.05.2025 № 86-3-2025/325-25-20050017 администрация Лесозаводского муниципального округа

ПОСТАНОВЛЯЕТ:

1. Внести в постановление администрации Лесозаводского муниципального округа от 25.03.2025 № 576-НПА «Об утверждении Порядка оказания единовременной материальной помощи членам семьи или иным лицам 
на мероприятия, связанные с захоронением военнослужащих, принимавших участие в специальной военной операции, выполнявших задачи по отражению вооруженного вторжения на территорию Российской Федерации, а также погибших в ходе вооруженной провокации на Государственной границе Российской Федерации, 
за счет средств резервного фонда администрации Лесозаводского городского округа» (далее- Порядок) следующие изменения:

1.1 пункт 6 Порядка изложить в следующей редакции:
«6. Заявитель предоставляет в администрацию Лесозаводского муниципального округа (далее – администрация) следующие документы:

1) заявление о предоставлении единовременной материальной помощи 
по форме согласно приложению к настоящему Порядку;

2) паспорт заявителя, в случае его отсутствия – временное удостоверение личности (в случае личного обращения заявителя);
3) свидетельство о смерти;

4) извещение о смерти (сведения с места прохождения военной службы, подтверждающий факт гибели военнослужащего в связи с выполнением воинского долга);

5) документ, подтверждающий родство (за исключением иных лиц, взявших на себя ответственность за организацию мероприятий погребения);

6) справка о захоронении;


7) реквизиты банковского счета, операции по которым осуществляются 
с использованием национальных платежных инструментов, на которые будет перечислена выплата; 

8) документы, подтверждающие факт оплаты ритуальных услуг (иным лицам, взявшим на себя ответственность за организацию мероприятий погребения).»;

1.2 приложение к Порядку изложить в следующей редакции:

 «Приложение
к Порядку оказания единовременной материальной помощи членам семьи или иным лицам на мероприятия, связанные с захоронением военнослужащих, принимавших участие в специальной военной операции, выполнявших задачи 
по отражению вооруженного вторжения на территорию Российской Федерации, а также погибших в ходе вооруженной провокации на Государственной границе Российской Федерации, за счет средств резервного фонда администрации Лесозаводского городского округа
Главе

Лесозаводского муниципального округа                                

от ________________________________
________________________________
Ф.И.О.

________________________________

адрес

   Контактный телефон 
   _________________________________
СНИЛС _________________________

ИНН ____________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

об оказании единовременной материальной помощи

Прошу оказать мне единовременную материальную помощь на мероприятия, связанные 
с захоронением на территории Лесозаводского муниципального округа _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Опись документов, прилагаемых к заявлению гражданина

	№ п/п
	Наименование документа
	Количество (шт.)

	1
	Паспорт заявителя (уполномоченного представителя)
	

	2
	Свидетельство о смерти
	

	3
	Извещение о смерти
	

	4
	Документ, подтверждающий родство
(за исключением иных лиц, взявших на себя ответственность за организацию мероприятий погребения)

	

	5
	Справка о захоронении
	

	6
	Реквизиты банковского счета
	

	7
	документы, подтверждающие факт оплаты ритуальных услуг 
(иным лицам, взявшим на себя ответственность за организацию мероприятий погребения)
	


Даю свое согласие администрации Лесозаводского муниципального округа,  расположенной по адресу: Приморский край, г. Лесозаводск, ул. Будника, 119, 
на передачу (предоставление, распространение) моих персональных данных,  сведения 
о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе), номера лицевых счетов в банке, информация о трудовой деятельности; пол; номер телефона; социальный статус -
 с использованием средств автоматизации, а также без использования таких средств 
на основании межведомственных запросов в Многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг либо в орган, предоставляющий государственную услугу, орган, предоставляющий муниципальную услугу, либо подведомственную государственному органу или органу местного самоуправления организацию, участвующую в предоставлении государственных и муниципальных услуг, с целью получения мною разовой материальной помощи. 

Настоящее согласие действует с даты его подписания в течение всего срока предоставления единовременной материальной помощи и может быть отозвано путем направления письменного заявления.

          Предоставленную мне по данному заявлению единовременную материальную помощь прошу перечислять на лицевой счет:

______________________________________________________________________________
(указать реквизиты счета для зачисления ЕМП)

открытый в_____________________________________________________________________ 
 «_____»___________________20___г.

_______________________________________________________________________

               (Ф.И.О. заявителя                             (подпись заявителя (уполномоченного представителя)

(уполномоченного представителя) 
2. Настоящее постановление вступает в силу со дня официального обнародования в Сборнике муниципальных правовых актов Лесозаводского муниципального округа.
3. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить                                   на заместителя главы администрации Лесозаводского муниципального округа Бортко М.В. 

Глава Лесозаводского муниципального округа                                         К.Ф. Банцеев

