КРАСНОДАРСКИЙ КРАЙ

БЕЛОРЕЧЕНСКИЙ РАЙОН

АДМИНИСТРАЦИЯ МУНИЦИПАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

БЕЛОРЕЧЕНСКИЙ РАЙОН

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

15 декабря 2016 года 

№ 3201 

г. Белореченск

Об оказании мер социальной поддержки гражданам Российской Федерации, пострадавшим в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории муниципального образования 

Белореченский район
В соответствии с Федеральным законом от 21 декабря 1994 года № 68-ФЗ «О защите населения и территорий от чрезвычайных ситуаций природного и техногенного характера», Законом Краснодарского края от 13 июля 1998 года № 135-K3 «О защите населения и территорий Краснодарского края от чрезвычайных ситуаций природного и техногенного характера», постановлением главы администрации Краснодарского края от 31 марта 2005 года № 273 «О финансировании мероприятий по предупреждению и ликвидации чрезвычайных ситуаций и их последствий в крае за счет средств, выделяемых из федеральною и краевого бюджетов», постановлением главы администрации Краснодарского края от 12 декабря 2016 года № 1022, в целях оказания единовременной материальной помощи и единовременной финансовой помощи в связи с утратой имущества первой необходимости, выплаты единовременных пособий в связи с гибелью (смертью) члена семьи и получением вреда здоровью, гражданам Российской Федерации, пострадавшим в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории Белореченского района Краснодарского края, руководствуясь статьей 31 Устава муниципального образования Белореченский район, постановляю:

1.Утвердить формы списков граждан Российской Федерации, пострадавших в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории муниципального образования Белореченский район, имеющих право на получение единовременной материальной помощи (приложение № 1).

2. Утвердить формы списков граждан Российской Федерации, пострадавших в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории муниципального образования Белореченский район, имеющих право на получение единовременной финансовой помощи в связи с полной утратой ими имущества первой необходимости (приложение № 2).

3. Утвердить формы списков граждан Российской Федерации, пострадавших в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории муниципального образования Белореченский район, имеющих право на получение единовременной финансовой помощи в связи с частичной утратой ими имущества первой необходимости (приложение № 3).

4. Утвердить формы списков граждан, нуждающихся в получении единовременного пособия в связи с получением вреда здоровью в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального 
характера, произошедшей на территории муниципального образования Белореченский район (приложение № 4).

5. Утвердить формы списков граждан, нуждающихся в получении единовременных пособий в связи с гибелью (смерти) члена семьи в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального 
характера, произошедшей на территории муниципального образования Белореченский район (приложение № 5).

6. Рекомендовать главам Белореченского городского и сельских поселений Белореченского района:

6.1. Списки, составленные по формам, указанным в пунктах 1 - 3 настоящего постановления, согласовывать с Отделом МВД России по Белореченскому району и в течение десяти дней с даты возникновения чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории муниципального образования Белореченский район и представлять в МКУ «Управление по делам ГО и ЧС Белореченского района»;

6.2. Списки, составленные по формам, указанным в пунктах 4 - 5 настоящего постановления, в течение пяти дней с даты возникновения чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера на территории муниципального образования Белореченский район представлять в МКУ «Управление по делам ГО и ЧС Белореченского района».

7. Рекомендовать Отделу по вопросам миграции Отдела МВД России по Белореченскому району (Имгрунт) организовать согласование списков, указанных в пунктах 1 - 3 настоящего постановления, в части подтверждения правильности указанных адресов и паспортных данных граждан в течении двух рабочих дней со дня получения.
8. Управлению делами администрации муниципального образования Белореченский район (Солдатенко) обнародовать настоящее постановление в установленном порядке.

9. Контроль за выполнением настоящего постановления возложить на заместителя главы муниципального образования Белореченский район В.Т.Назаряна.

10. Настоящее постановление вступает в силу со дня его официального обнародования.

Глава муниципального образования 

Белореченский район
И.Имгрунт
ПРИЛОЖЕНИЕ № 1

к постановлению администрации

муниципального образования

Белореченский район

от 15.12.2016 № 3201
УТВЕРЖДАЮ

Глава муниципального образования

Белореченский район

_____________/____________

подпись И.О.Фамилия

« ___»______________20___г.

СПИСОК

граждан, нуждающихся в оказании единовременной материальной помощи в результате чрезвычайной ситуации

регионального и межмуниципального характера на территории Белореченского района Краснодарского края
	№

п/п
	Номер

семьи
	Фамилия,

имя,

отчество 
	Дата

рождения
	Адрес места жительства (регистрации)
	Документ, удостоверяющий личность
	Необхо-димые

бюджетные

ассигно-вания

(тыс.-рублей)

	
	
	
	
	наименование

населенного пункта
	наименование

улицы
	номер

жилого

помещения
	номер

квартиры
	доку-мент
	се-рия
	но-мер
	кем

выдан
	когда

выдан
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего
	


	Глава______________ 
городского (сельского) поселения

_________/__________

подпись И.О.Фамилия
	Начальник ГУ МЧС России по

Краснодарскому краю

_________/__________

подпись И.О.Фамилия
	Начальник Главного Управления МВД России по Краснодарскому краю

_________/__________

подпись И.О.Фамилия




Заместитель главы муниципального образования
Белореченский район 
В.Т.Назарян
ПРИЛОЖЕНИЕ № 2

к постановлению администрации

муниципального образования

Белореченский район

от 15.12.2016 № 3201
УТВЕРЖДАЮ

Глава муниципального образования

Белореченский район

_____________/____________

подпись И.О.Фамилия

« ___»______________20___г.

СПИСОК

граждан, нуждающихся в оказании финансовой помощи в связи с полной утратой имущества первой необходимости в результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера 

на территории Белореченского района Краснодарского края

	№

п/п
	Номер

семьи
	Фамилия,

имя,

отчество 
	Дата

рождения
	Адрес места жительства (регистрации)
	Документ, удостоверяющий личность
	Необхо-димые

бюджетные

ассигно-вания

(тыс.рублей)

	
	
	
	
	наименование

населенного пункта
	наимено-вание

улицы
	номер

жилого

помещения
	номер

квартиры
	доку-мент
	се-рия
	но-мер
	кем

выдан
	когда

выдан
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего
	


	Глава______________ 
городского (сельского)

поселения

_________/__________

подпись И.О.Фамилия
	Начальник ГУ МЧС России по

Краснодарскому краю

_________/__________

подпись И.О.Фамилия
	Начальник Главного

Управления МВД России по 

Краснодарскому краю

_________/__________

подпись И.О.Фамилия


Заместитель главы муниципального образования

Белореченский район 
В.Т.Назарян
ПРИЛОЖЕНИЕ № 3

к постановлению администрации

муниципального образования

Белореченский район

от 15.12.2016 № 3201
УТВЕРЖДАЮ

Глава муниципального образования

Белореченский район

_____________/____________

подпись И.О.Фамилия

« ___»______________20___г.

СПИСОК

граждан, нуждающихся в оказании финансовой помощи в связи с частичной утратой имущества первой необходимости результате чрезвычайной ситуации регионального и межмуниципального характера 
на территории Белореченского района Краснодарского края

	№

п/п
	Номер

семьи
	Фамилия,

имя,

отчество 
	Дата

рождения
	Адрес места жительства (регистрации)
	Документ, удостоверяющий личность
	Необхо-димые

бюджет-ные

ассигнования

(тыс.
рублей)

	
	
	
	
	наименование

населенного пункта
	наиме-нование

улицы
	номер

жилого

помещения
	номер

квартиры
	доку-мент
	серия
	номер
	кем

выдан
	когда

выдан
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего
	


	Глава______________ 
городского (сельского)

поселения

_________/__________

подпись И.О.Фамилия
	Начальник ГУ МЧС России по

Краснодарскому краю

_________/__________

подпись И.О.Фамилия
	Начальник Главного

Управления МВД России по 

Краснодарскому краю

_________/__________

подпись И.О.Фамилия


Заместитель главы муниципального образования

Белореченский район 
В.Т.Назарян
ПРИЛОЖЕНИЕ № 4

к постановлению администрации

муниципального образования

Белореченский район

от 15.12.2016 № 3201
УТВЕРЖДАЮ

Глава муниципального образования

Белореченский район

_____________/____________

подпись И.О.Фамилия

« ___»______________20___г.

СПИСОК

граждан, нуждающихся в получении единовременного пособия в связи с получением вреда здоровью в результате _____________________________________________________________________

(наименование чрезвычайной ситуации)

	Фамилия, имя,

отчество 

гражданина
	Год

рождения
	Адрес места

жительства

(регистрации) 
	Документ, удостоверяющий личность
	Степень тяжести вреда здоровью, 

дата и номер медицинского

(судебно-медицинского)

заключения
	Сумма

пособия

(тыс.рублей)

	
	
	
	вид

документа
	серия и номер
	кем и когда

выдан


	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	


Начальник Главного управления МЧС России по Краснодарскому краю ______________________________

(подпись, фамилия, инициалы)

М.П.

Министр здравоохранения Краснодарского края ______________________________

(подпись, фамилия, инициалы)

М.П.

Министр труда и социального развития Краснодарского края ______________________________

(подпись, фамилия, инициалы)

М.П.

Заместитель главы муниципального образования

Белореченский район 
В.Т.Назарян
ПРИЛОЖЕНИЕ № 5

к постановлению администрации

муниципального образования

Белореченский район

от 15.12.2016 № 3201
УТВЕРЖДАЮ

Глава муниципального образования

Белореченский район

_____________/____________

подпись И.О.Фамилия

« ___»______________20___г.

СПИСОК

граждан, нуждающихся в получении единовременного пособия в связи с гибелью (смертью) члена семьи в результате _____________________________________________________________________

(наименование чрезвычайной ситуации)

	Фамилия, имя,

отчество 

погибшего

(умершего)
	Год

рожде-ния
	Адрес места

жительства

(регистрации) 
	Фамилия,

имя, отчество

члена семьи,

степень родства
	Документ, удостоверяющий 

личность члена семьи,

получающего пособия
	Сумма пособия

членам семьи

погибшего

(умершего)

(тыс.
рублей)
	Сумма

пособия семье

погибшего

(умершего) на

погребение

(тыс.
рублей)
	Свидетельство о 
смерти

погибшего 

(умершего)

(дата и номер судебно-медицинского заключения)

	
	
	
	
	вид

докумен-та


	серия и номер
	кем и 

когда

выдан


	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Начальник Главного управления МЧС России по Краснодарскому краю ______________________________

(подпись, фамилия, инициалы)

М.П.

Министр здравоохранения Краснодарского края ______________________________

(подпись, фамилия, инициалы)

М.П.

Министр труда и социального развития Краснодарского края ______________________________

(подпись, фамилия, инициалы)

М.П.

Заместитель главы муниципального образования

Белореченский район 
В.Т.Назарян
