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Российская Федерация
 Администрация муниципального района 
«Заполярный район» Ненецкого автономного округа»
ПОСТАНОВЛЕНИЕ

от 18.01.2023 № 9п
п. Искателей
Об утверждении Положения об осуществлении единовременных денежных выплат (материальной помощи) гражданам, пострадавшим в результате авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них


В целях реализации протокола внеочередного заседания комиссии по предупреждению и ликвидации чрезвычайных ситуаций и обеспечению пожарной безопасности Заполярного района от 09.01.2023 № 1, на основании Положения о резервном фонде Администрации Заполярного района, утвержденном постановлением от 20.09.2010 № 1041 п, Администрация муниципального района «Заполярный район» Ненецкого автономного округа» ПОСТАНОВЛЯЕТ:

1. Утвердить Положение об осуществлении единовременных денежных выплат (материальной помощи) гражданам, пострадавшим в результате авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них (прилагается).
2. Настоящее постановление вступает в силу после его официального опубликования и применяется к правоотношениям, возникшим с 17.01.2023.



Глава Администрации
Заполярного района                                                                                      Н.Л. Михайлова









Утверждено 
постановлением Администрации 
муниципального района «Заполярный район» 
[bookmark: _GoBack]от 18.01.2023 № 9п

Положение об осуществлении единовременных денежных выплат (материальной помощи) гражданам, пострадавшим в результате авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них

1. Настоящее положение устанавливает правовые и организационные основы осуществления единовременных денежных выплат (материальной помощи) гражданам, пострадавшим в результате авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них, из резервного фонда Администрации Заполярного района (далее по тексту – материальная помощь).
2. Материальная помощь оказывается гражданам, пострадавшим в результате авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них, при условии регистрации пострадавших или погибших граждан по месту жительства или пребывания на территории Заполярного района на дату, когда произошло авиационное происшествие.
Материальная помощь оказывается гражданам в случаях отнесения авиационного происшествия, в результате которого погибли или пострадали люди, к чрезвычайной ситуации природного и техногенного характера, имевшей место на территории Заполярного района. Режим чрезвычайной ситуации при этом может быть введен на любом уровне функционирования органов управления и сил единой государственной системы предупреждения и ликвидации чрезвычайных ситуаций (далее – РСЧС).
3. Список граждан, пострадавших (погибших, умерших) в результате конкретной авиационной катастрофы, зарегистрированных по месту жительства или пребывания на территории Заполярного района, определяется распоряжением Администрации Заполярного района на основании информации, полученной от органов управления РСЧС.
4. Для целей настоящего положения членами семьи граждан, пострадавших (погибших, умерших) в результате авиационной катастрофы, признаются его супруг (супруга), родители (усыновители), дети (усыновленные), опекуны (попечители), а также полнородные и неполнородные братья и сестры (последние – при отсутствии членов семьи иных категорий). 
5. Члены семьи граждан, погибших (умерших) в результате авиационной катастрофы, имеют право на получение материальной помощи в размере 500 000 (пятьсот тысяч) руб.
Граждане, пострадавшие в результате авиационной катастрофы, имеют право на получение материальной помощи в размере 250 000 (двести пятьдесят тысяч) руб.
В случае, если гражданин, пострадавший в результате авиационной катастрофы и получивший материальную помощь по правилам настоящего положения, умер в течение года от последствий катастрофы, то члены его семьи имеют право на получение материальной помощи в размере 250 000 (двести пятьдесят тысяч) руб. При этом к заявлению дополнительно к установленным пунктом 7 настоящего положения документам прилагается копия документа (например, медицинской справки, медицинского свидетельства о смерти и т.п.), из которого следует, что смерть гражданина, который первоначально являлся пострадавшим, наступила в результате авиационного происшествия. 
6. Заявление о предоставлении материальной помощи (далее - заявление) подается любым членом семьи гражданина, погибшего (умершего) в результате авиационной катастрофы, по форме согласно Приложению № 1 к настоящему положению, в Администрацию Заполярного района на бумажном носителе посредством личного обращения или путем направления по почте.
В заявлении подлежат указанию реквизиты банковского счета, открытого на имя члена семьи гражданина, ИНН и страхового номера индивидуального лицевого счета (СНИЛС) для перечисления денежных средств.
С подобным заявлением вправе обратиться любой из совершеннолетних членов семьи гражданина, погибшего (умершего) в результате авиационной катастрофы.  При отсутствии совершеннолетних членов семьи такого гражданина с заявлением вправе обратиться любой несовершеннолетний член семьи непосредственно или через представителя. 
В случае поступления заявлений от нескольких членов семьи погибшего (умершего) в результате авиационной катастрофы гражданина, выплата материальной помощи производится в равных долях каждому обратившему с заявлением члену семьи.
В случае поступления заявления от члена семьи погибшего (умершего) в результате авиационной катастрофы гражданина после принятия решения о выплате материальной помощи по заявлению иного члена семьи выплата материальной помощи по такому вновь поступившему заявлению не производится.
7. К заявлению члена семьи гражданина, погибшего (умершего) в результате авиационной катастрофы, прилагаются следующие документы:
- копия документа, удостоверяющего личность гражданина (страницы 2, 3 паспорта, иной документ);
- копия документа, подтверждающего родственные связи с погибшим, умершим в результате авиационной катастрофы (для супруга (супруги) им может выступать, в том числе копия страницы паспорта с оттиском штампа органа ЗАГС о заключении брака).
8. Заявление о предоставлении материальной помощи (далее - заявление) подается пострадавшим в результате авиационной катастрофы гражданином по форме согласно Приложению № 2 к настоящему положению в Администрацию Заполярного района на бумажном носителе посредством личного обращения или путем направления по почте.
В заявлении подлежат указанию реквизиты банковского счета, открытого на имя пострадавшего гражданина (его законного представителя), ИНН и страхового номера индивидуального лицевого счета (СНИЛС) для перечисления денежных средств.
От имени несовершеннолетнего пострадавшего заявление подается его законным представителем с приложением документов, удостоверяющих его личность, и документов, подтверждающих права законного представителя.
9. К заявлению пострадавшего в результате авиационной катастрофы гражданина прилагаются следующие документы:
- копия документа, удостоверяющего личность гражданина (страницы 2, 3 паспорта, иной документ);
- копия документа, подтверждающего родственные связи с несовершеннолетним пострадавшим (для законных представителей).
10. Поступившее в Администрацию Заполярного района заявление регистрируется в его день поступления. 
11. От имени заявителей вправе выступать их представители при представлении документа, удостоверяющего личность, и доверенности, оформленной в соответствии с гражданским законодательством.
12. Специалист сектора ГО и ЧС, охраны общественного порядка и мобилизационной работы Администрации Заполярного района (далее – ответственный исполнитель) в течение 3 (трех) рабочих дней, следующих за днем регистрации заявления, рассматривает его, проверяет документы, представленные заявителем, на соответствие требованиям настоящего положения. 
13. В случае соответствия заявления требованиям настоящего положения ответственный исполнитель в течение 1 (одного) рабочего дня готовит служебную записку о выделении средств из резервного фонда, после чего передает ее главе Администрации Заполярного района. 
Служебная записка ответственного исполнителя с положительной резолюцией главы Администрации Заполярного района является решением о выплате материальной помощи, она вместе с копией заявления направляется в Управление финансов Администрации Заполярного района.
Управление финансов в течение 1 (одного) рабочего дня, следующего со дня поступления служебной записки от ответственного исполнителя, готовит постановление о выделении средств из резервного фонда и в течение 1 (одного) рабочего дня со дня поступления подписанного постановления направляет главному распорядителю уведомление о внесении изменений в сводную бюджетную роспись и распределении кассового плана.
14. Администрация Заполярного района в течение 3 (трех) рабочих дней со дня поступления средств из резервного фонда осуществляет выплату материальной помощи заявителю.
В соответствии с п. 46 ст. 217 Налогового кодекса Российской Федерации материальная помощь не подлежит налогообложению налогом на доходы физических лиц.
15. В случае несоответствия заявления требованиям настоящего положения ответственный исполнитель в течение 1 (одного) рабочего дня, следующего за днем регистрации заявления, обеспечивает информирование заявителя об этом факте любыми средствами связи и оказывает помощь в сборе недостающих документов в течение 5 (пяти) рабочих дней. 
16. Администрация Заполярного района отказывает в предоставлении материальной помощи по истечении срока, установленного пунктом 15 настоящего положения в случае наличия одного из следующих оснований:
- не соблюдены условия, предусмотренные пунктами 2 - 4, 6 – 9, 11 настоящего положения;
- отсутствуют средства Резервного фонда Администрации Заполярного района.
17. Уведомление о принятии решения о предоставлении либо отказе в предоставлении материальной помощи с указанием причин отказа направляется ответственным исполнителем заявителю в течение 3 (трех) рабочих дней со дня принятия соответствующего решения, дополнительно ответственный исполнитель обеспечивает информирование заявителя об этом факте любыми средствами связи. 
18. Граждане несут ответственность за предоставление недостоверных сведений или сокрытие обстоятельств, влияющих на право получения материальной помощи.
Сумма материальной помощи, излишне выплаченная гражданам вследствие представления ими недостоверных сведений, а также сокрытия обстоятельств, влияющих на право получения материальной помощи, возмещается гражданами в добровольном порядке.
В случае возникновения спора по вопросу возвращения излишне выплаченных средств или отказа возвратить их в добровольном порядке эти средства взыскиваются в судебном порядке в соответствии с законодательством Российской Федерации.






















Приложение № 1 к Положение об осуществлении единовременных денежных выплат 
(материальной помощи) гражданам, пострадавшим в результате 
авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них

Заявление

Главе Администрации Заполярного района
Михайловой Надежде Леонидовне

от______________________________________________
фамилия, имя, отчество

______________________________________________


проживающего (ей) по адресу:______________________

________________________________________________

                                                    _______________________________________________


паспорт_________________________________________
                                                             серия, номер

выдан __________________________________________
                                                       дата, выдавший орган

контактный тел. __________________________________

Заявление 

	Прошу оказать мне материальную помощь в размере 500 000 (пятиста тысяч) руб. как члену семьи 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

указывается Ф.И.О. члена семьи погибшего (умершего) в авиационном происшествии  


Материальную помощь прошу перечислить по следующим реквизитам: 

_____________________________________________________________________________
указываются реквизиты банковского счета 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

	За  достоверность  представленных  сведений и их полноту  несу  полную  персональную ответственность.
	
	СНИЛС
	

	ИНН
	




К заявлению прилагаю следующие документы:
	

1.____________________________________________________________________;
	(копия паспорта, страницы 2 и 3)

2.____________________________________________________________________;
	(копия документа, подтверждающего родственные связи)


3. ____________________________________________________________________.
(иные документы по желанию –копия документа с реквизитами банковского счета) 

Я  подтверждаю  свое  согласие  на  обработку  Администрацией Заполярного района,  расположенной  по адресу: п. Искателей, ул. Губкина, д. 10 (далее  -  оператор),  моих  персональных  данных, включающих фамилию, имя, отчество,  пол, дату и место рождения, адрес, контактный телефон, семейное, паспортные  данные,  данные  документов,  подтверждающих право на оказание материальной помощи,  номер  лицевого счета в кредитной организации и ИНН, и персональных данных иных членов семьи, включающих фамилию, имя, отчество,   пол,   дату   и   место   рождения,   адрес и другую информацию, указанную в заявлении и документах, представляемых мной оператору в отношении себя и членов моей семьи, в целях предоставления материальной помощи (далее - согласие).
   	 Предоставляю  оператору  право  осуществлять  все действия (операции) с моими  персональными  данными,  включая  сбор,  систематизацию, накопление, хранение,  уточнение, использование, обезличивание, блокирование,   уничтожение   моих  персональных  данных,  в  том  числе  с применением средств автоматизированной обработки.
   	 Настоящее согласие действует бессрочно.
    	Мне  разъяснены  право  отозвать согласие путем направления письменного заявления  оператору  и  последствия  отзыва  согласия,  а именно: оператор блокирует    персональные    данные    гражданина   (прекращает   их   сбор, систематизацию,  накопление,  использование,  распространение, а персональные данные подлежат уничтожению по истечении трех лет со дня отзыва согласия.



__________________________             		 ___________________________________
(подпись)                                             	      		(расшифровка подписи)

"__" _______________ 20_____ г.









Приложение № 2 к Положение об осуществлении единовременных денежных выплат 
(материальной помощи) гражданам, пострадавшим в результате 
авиационных происшествий, и членам семей граждан, погибших в них

Заявление

Главе Администрации Заполярного района
Михайловой Надежде Леонидовне

от______________________________________________
фамилия, имя, отчество

______________________________________________


проживающего (ей) по адресу:______________________

________________________________________________

                                                    _______________________________________________


паспорт_________________________________________
                                                             серия, номер

выдан __________________________________________
                                                       дата, выдавший орган

контактный тел. __________________________________


Заявление 

	Прошу оказать мне/моему несовершеннолетнему ребенку/подопечному (нужное подчеркнуть) материальную помощь в размере 250 000 (двухсот пятидесяти тысяч) руб. как пострадавшему в авиационном происшествии.
 
_____________________________________________________________________________
если заявление подается законным представителем несовершеннолетнего, то указывается ФИО подопечного и статус законного представителя (отец, мать, опекун и т.д.)

_____________________________________________________________________________



Материальную помощь прошу перечислить по следующим реквизитам: 

_____________________________________________________________________________
указываются реквизиты банковского счета 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

	За  достоверность  представленных  сведений и их полноту  несу  полную  персональную ответственность.
	
	СНИЛС
	

	ИНН
	




К заявлению прилагаю следующие документы:
	

1.____________________________________________________________________;
	(копия паспорта, страницы 2 и 3)

2.____________________________________________________________________;
	(копия документа, подтверждающего статус законного представителя – для обращения от имени несовершеннолетнего пострадавшего)

3. ____________________________________________________________________.
(иные документы по желанию –копия документа с реквизитами банковского счета) 

Я  подтверждаю  свое  согласие  на  обработку  Администрацией Заполярного района,  расположенной  по адресу: п. Искателей, ул. Губкина, д. 10 (далее  -  оператор),  моих  персональных  данных, включающих фамилию, имя, отчество,  пол, дату и место рождения, адрес, контактный телефон, семейное, паспортные  данные,  данные  документов,  подтверждающих право на оказание материальной помощи,  номер  лицевого счета в кредитной организации и ИНН, и персональных данных иных членов семьи, включающих фамилию, имя, отчество,   пол,   дату   и   место   рождения,   адрес и другую информацию, указанную в заявлении и документах, представляемых мной оператору в отношении себя и членов моей семьи, в целях предоставления материальной помощи (далее - согласие).
   	 Предоставляю  оператору  право  осуществлять  все действия (операции) с моими  персональными  данными,  включая  сбор,  систематизацию, накопление, хранение,  уточнение, использование, обезличивание, блокирование,   уничтожение   моих  персональных  данных,  в  том  числе  с применением средств автоматизированной обработки.
   	 Настоящее согласие действует бессрочно.
    	Мне  разъяснены  право  отозвать согласие путем направления письменного заявления  оператору  и  последствия  отзыва  согласия,  а именно: оператор блокирует    персональные    данные    гражданина   (прекращает   их   сбор, систематизацию,  накопление,  использование,  распространение, а персональные данные подлежат уничтожению по истечении трех лет со дня отзыва согласия.



__________________________             		 ___________________________________
(подпись)                                             	      		(расшифровка подписи)

"__" _______________ 20_____ г.
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