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РОССИЙСКАЯ  ФЕДЕРАЦИЯ

СВЕРДЛОВСКАЯ  ОБЛАСТЬ

ДУМА  КАМЕНСКОГО  МУНИЦИПАЛЬНОГО  ОКРУГА

СЕДЬМОЙ СОЗЫВ

_______________заседание
ПРОЕКТ РЕШЕНИЯ  №_____

от__________г. № _______

Об утверждении Порядка предоставления дополнительной меры поддержки жителям муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области», являющимися участниками специальной военной операции, и членам их семей
В соответствии с Федеральным законом от 6 октября 2003 года N 131-ФЗ 
«Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации», руководствуясь пунктом 2 статьи 6 и подпунктом 11 пункта 2 статьи 23 Устава муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области», Дума Каменского муниципального округа Свердловской области
РЕШИЛА:
1. Утвердить Порядок предоставления дополнительной меры поддержки жителям муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области», являющимися участниками специальной военной операции, и членам их семей (приложение).

2. Настоящее Решение вступает в силу с даты его подписания.
3. Опубликовать (обнародовать) настоящее Решение в газете «Пламя» и разместить в сети Интернет на официальном сайте муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области» (https://www.kamensk-adm.ru/), на официальном сайте Думы муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области» (https://www.kamensk-duma.ru/).

4. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на председателя отраслевого (функционального) органа Администрации Каменского муниципального округа Свердловской области - Комитет по управлению муниципальным имуществом Администрации Каменского муниципального округа Свердловской области М.И. Самохину.

Председатель Думы

Каменского муниципального округа                                                      Г.Т. Лисицина
Глава муниципального округа                                                              А.Ю. Кошкаров
Утвержден

решением Думы Каменского

муниципального округа Свердловской области
от __________ N _____
«Об утверждении Порядка предоставления 
дополнительной меры поддержки жителям 
муниципального образования «Каменский 
муниципальный округ Свердловской области», 
являющимися участниками специальной 
военной операции, и членам их семей»

Порядок

предоставления дополнительной меры поддержки жителям муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области», являющимися участниками специальной военной операции, 

и членам их семей
1. Общие положения

1. Настоящий Порядок определяет механизм предоставления дополнительной меры поддержки жителям Каменского муниципального округа Свердловской области, являющимся участниками специальной военной операции, и членам их семей.

2. Для целей настоящего Порядка используются следующие понятия:

1) участники специальной военной операции (далее - СВО) - граждане, являющиеся жителями муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области»:

- призванные с территории муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области» на военную службу по частичной мобилизации в Вооруженные Силы Российской Федерации с даты вступления 
в силу настоящего Порядка;

- поступившие на военную службу по контракту в Вооруженные Силы Российской Федерации и принимающие участие в специальной военной операции с даты вступления в силу настоящего Порядка;

- заключившие контракт о добровольном содействии в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации, и принимающие участие в специальной военной операции с даты вступления в силу настоящего Порядка;

2) члены семьи участника Специальной военной операции - супруг (супруга), дети (в том числе усыновленные), родители (усыновители), зарегистрированные по месту жительства совместно с участником СВО.

3. В соответствии с настоящим Порядком участникам СВО и членам их семей предоставляется дополнительная мера поддержки, а именно:

- приостановление начислений платы за наем жилого помещения муниципального жилищного фонда на территории Каменского муниципального округа на период прохождения военной службы (действия контракта) 
или оказания добровольного содействия в выполнении задач, возложенных 
на Вооруженные Силы Российской Федерации;
- отсутствие начислений штрафов (пени) в связи с несоблюдением нанимателем порядка и сроков внесения платы за наем в период прохождения военной службы (действия контракта) или оказания добровольного содействия 
в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации;
- сторнирование задолженности по оплате за наем жилого помещения муниципального жилищного фонда на территории Каменского муниципального округа, а также штрафов (пени), рассчитанные на данную сумму задолженности, образовавшиеся до периода прохождения военной службы (действия контракта) или оказания добровольного содействия в выполнении задач, возложенных 
на Вооруженные Силы Российской Федерации.
2. Порядок предоставления дополнительной меры поддержки

4. Предоставление дополнительной меры поддержки носит заявительный характер.

5. Предоставление дополнительной меры поддержки возможно только 
в отношении жилого помещения муниципального жилищного фонда, занимаемое гражданами на условиях социального найма и где зарегистрирован по месту жительства участник СВО.

6. Для получения дополнительной меры поддержки участник СВО 
и (или) члены его семьи предоставляют:

- письменное заявление о предоставлении дополнительной меры поддержки, поданное заявителем на имя главы Каменского муниципального округа Свердловской области (приложение №1 к настоящему Порядку);
- письменное согласие на обработку персональных данных в соответствии 
с Федеральным законом от 27 июля 2006 года N 152-ФЗ «О персональных данных» (приложение № 2 к настоящему Порядку);
- документ, удостоверяющий личность заявителя;

- страховое свидетельство обязательного пенсионного страхования (далее - СНИЛС) заявителя;

- документ, подтверждающий статус участника СВО, в том числе справка 
из военного комиссариата;

- документы, подтверждающие степень родства, состав семьи (справка 
о составе семьи, свидетельство о рождении, свидетельство о заключении брака), 
в соответствии с которыми имеется возможность определить принадлежность заявителя к членам семьи участника СВО. В случае, если государственная регистрация актов гражданского состояния производилась за пределами Российской Федерации, заявителем прилагаются соответствующие свидетельства о государственной регистрации актов гражданского состояния, подтверждающие, что заявитель является членом семьи участника СВО, выданные компетентными органами иностранного государства, и их нотариально удостоверенный перевод на русский язык;

- документы, подтверждающие право пользования муниципальным жилым помещением на условиях социального найма;

- оформленная в соответствии с действующим законодательством доверенность (если с заявлением обращается лицо, действующее от имени заявителя по доверенности).

7. Заявление и документы, предусмотренные пунктом 6 настоящего Порядка, предоставляются в подлинниках либо в копиях с предъявлением оригинала, либо в копиях, заверенных надлежащим образом. Документы, предоставленные в подлинниках, копируются и заверяются уполномоченным лицом, а подлинники возвращаются заявителю.

8. Заявление и документы, указанные в пункте 6 настоящего Порядка, направляются в отраслевой (функциональный) орган Администрации Каменского муниципального округа Свердловской области - Комитет по управлению муниципальным имуществом Администрации Каменского муниципального округа Свердловской области (далее КУМИ Администрации КМО) по адресу: 623418, Россия, Свердловская область, город Каменск-Уральский, проспект Победы, д. 97 «а». Приемные дни: среда и четверг - с 09:00 до 16:00, перерыв 
с 12:30 до 13:18, кабинет № 108, контактный телефон: 8(3439) 379-329.
9. Специалист КУМИ Администрации КМО в течение 15 рабочих дней 
с момента регистрации заявления на основании заявления и прилагаемых к нему документов оценивает наличие (отсутствие) оснований для получения дополнительной меры поддержки.
10. Основаниями для отказа в предоставлении дополнительной меры поддержки являются:

- отсутствие права на предоставление дополнительной меры поддержки;

- не представление документов, указанных в пункте 6 настоящего Порядка, либо представлен неполный пакет документов, указанных в пункте 6 настоящего Порядка;

- предоставление документов, утративших силу на момент обращения;

- предоставление документов, содержащих подчистки и исправления текста;
- отсутствие в реестре муниципальной собственности жилого помещения, указанного в заявлении;
- проживание заявителя, участника СВО в жилом помещении не на условиях социального найма;
- предоставление документов, содержащих противоречивые, недостоверные сведения;
- подача заявления лицом, не имеющим право на оказание дополнительной меры поддержки;

- подача заявления лицом, не уполномоченным в установленном порядке 
на подачу документов (при подаче документов представителем заявителя).
10. Решение о предоставлении дополнительной меры поддержки, либо 
об отказе в предоставлении дополнительной меры поддержки принимается 
не позднее 20-ти рабочих дней после регистрации заявления
11. Решение о предоставлении дополнительной меры поддержки оформляется распоряжением Главы Каменского муниципального округа Свердловской области.

12. В случае наличия оснований для отказа в предоставлении дополнительной меры поддержки заявителю направляется соответствующий ответ.

13. Заявитель вправе повторно обратиться с заявлением, устранив причины, по которым было принято решение об отказе в предоставлении дополнительной меры поддержки.

14. Основанием для прекращения предоставления дополнительной меры поддержки, является окончание военной службы по мобилизации (окончание действия контракта).

15. Оплата за наем жилого помещения муниципального жилищного фонда возобновляется со дня окончания периода прохождения военной службы 
по контракту или оказания добровольного содействия в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации в специальной военной операции.
Приложение N 1
к Порядку предоставления 

дополнительной меры поддержки жителям 

муниципального образования «Каменский 

муниципальный округ Свердловской области», 

являющимися участниками специальной 

военной операции, и членам их семей

Главе Каменского муниципального округа

Свердловской области 

А.Ю. Кошкарову

от ____________________________________

______________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

адрес регистрации: ______________________

_______________________________________

паспорт: серия _______ N ________________

выдан _________________________________

_______________________________________
(кем выдан паспорт и дата выдачи)

СНИЛС: _______________________________

Телефон: _______________________________

Заявление
В соответствии с Порядком предоставления дополнительной меры поддержки жителям муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области», являющимся участниками специальной военной операции, и членам их семей, утвержденным Решением Думы Каменского муниципального округа от "___" ____________ 2025 года 
N _______________, прошу предоставить семье _________________________________________

_______________________________________________________________, ___,___._______ г.р.,

              (фамилия, имя, отчество лица, заключившего контракт)                    (дата рождения)

дополнительные меры поддержки (указать какие именно меры поддержки необходимо предоставить):

	
	приостановление начислений платы за наем жилого помещения муниципального жилищного фонда на территории Каменского муниципального округа на период прохождения военной службы (действия контракта) или оказания добровольного содействия в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации

	
	отсутствие начислений штрафов (пени) в связи с несоблюдением нанимателем порядка и сроков внесения платы за наем за период прохождения военной службы (действия контракта) или оказания добровольного содействия в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации

	
	сторнирование задолженности по оплате за наем жилого помещения муниципального жилищного фонда на территории Каменского муниципального округа, а также пени, рассчитанные на данную сумму задолженности, образовавшиеся до периода прохождения военной службы (действия контракта) или оказания добровольного содействия в выполнении задач, возложенных на Вооруженные Силы Российской Федерации


паспорт гражданина РФ: серия _______ N _____________ дата выдачи: ____________________

выдан:_____________________________________________________________________________________________________________________________ код подразделения: ______________ .

Место регистрации: ________________________________________________________________

Место жительства: _________________________________________________________________

Основание для вселения в жилое помещение: ___________________________________________

                                                                             (№ и дату ордера или договора социального найма)

заключившему в период с ___________________ по  _____________________ контракт 
о прохождении военной службы в Вооруженных Силах Российской Федерации в целях участия в специальной военной операции.

Контракт заключен: _________________________________________________________________

                                               (дата заключения контракта и номер контракта)

Способ уведомления о принятом решении:
- почта ___________________________________________________________________________;

(указать адрес)
- электронный адрес ________________________________________________________________, 

(указать адрес электронной почты)

- по телефону ______________________________________________________________________

(указать номер телефона)

Достоверность сведений, содержащихся в заявлении, подтверждаю.

Обязуюсь сообщить об изменении условий, дающих право на получение дополнительной меры поддержки (окончание действия Контракта, иные случаи) не позднее 10 рабочих дней с даты наступления события.
Приложения:

"____" ________________ 20_____г.                                  _____________ /____________________/

(подпись заявителя с расшифровкой подписи)

Приложение N 2
к Порядку предоставления 

дополнительной меры поддержки жителям 

муниципального образования «Каменский 

муниципальный округ Свердловской области», 

являющимися участниками специальной 

военной операции, и членам их семей

Согласие

на обработку персональных данных

Я, _______________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

_____._____._________ года рождения, паспорт серии _________ номер ____________________

выдан: ____________________________________________________________________________ 
дата выдачи "___" ________ _____ г., код подразделения _________________________________
проживающий (ая) по адресу: ________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

в соответствии с требованиями ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 

N 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие Администрации Каменского муниципального округа Свердловской области на обработку моих персональных данных 
и персональных данных моего ________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

(указывается степень родства, фамилия и инициалы лица, заключившего контракт)

в целях предоставления дополнительной меры поддержки жителям муниципального образования «Каменский муниципальный округ Свердловской области», являющимся участниками специальной военной операции, и членам их семей, в соответствии с Порядком, утвержденным Решением Думы Каменского муниципального округа от "___" ____________ 2025 года.
Персональные данные, в отношении которых дается данное согласие, включают данные, указанные в заявлении и представленных документах, в том числе: фамилия, имя, отчество; сведения о документе, удостоверяющем личность (вид, дата выдачи, реквизиты); СНИЛС; дата рождения; адрес места регистрации и место жительства (пребывания) и т.д.
Действия по обработке персональных данных включают в себя: сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (распространение, предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных и для дальнейшей выгрузки в единую государственную информационную систему социального обеспечения (ЕГИССО).
Обработка персональных данных осуществляется без использования средств автоматизации.
Согласие действует с момента подачи заявления на предоставление дополнительной меры поддержки на срок: бессрочно.
Отзыв настоящего согласия в случаях, предусмотренных Федеральным законом от 27.07.2006 
N 152-ФЗ «О персональных данных», осуществляется на основании моего заявления.
"____" ________________ 20_____г.                                  _____________ /____________________/

(подпись заявителя с расшифровкой подписи)
