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  АДМИНИСТРАЦИЯ
ЕРШОВСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО РАЙОНА 

САРАТОВСКОЙ ОБЛАСТИ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ
от___18.10.2022______  № ___1039_________________

г. Ершов
О дополнительных мерах
социальной поддержки семей граждан

Российской Федерации, призванных

на военную службу по частичной  мобилизации 

в Вооруженные Силы Российской Федерации 

          Руководствуясь Федеральным законом «Об образовании в Российской Федерации» от 29 декабря 2012 года №273-ФЗ, Федеральным законом «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации» от 06 октября 2003 года №131-ФЗ,  в целях реализации Указа Президента Российской Федерации от 21.09.2022 № 647 «Об объявлении частичной мобилизации в Российской Федерации», руководствуясь Уставом Ершовского муниципального района Саратовской области, администрация Ершовского муниципального района ПОСТАНОВЛЯЕТ:

          1. Установить семьям граждан Российской Федерации, призванных на военную службу по частичной мобилизации в Вооруженные Силы Российской Федерации в соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 21.09.2022 № 647 «Об объявлении частичной мобилизации в Российской Федерации» и лицам, приравненным к ним, имеющим место жительства в Ершовском муниципальном районе Саратовской области, дополнительные меры социальной поддержки:

          1.1.  Освобождение от платы, взимаемой за присмотр и уход за ребенком в муниципальных образовательных организациях Ершовского муниципального района Саратовской области, реализующих программы дошкольного образования.
          1.2. Предоставление одноразового бесплатного горячего питания обучающимся в муниципальных общеобразовательных учреждениях Ершовского муниципального района Саратовской области.
2. Дополнительные меры социальной поддержки, предусмотренные пунктом 1 настоящего постановления предоставляются в заявительном порядке при обращении родителя (законного представителя) несовершеннолетнего ребенка к руководителю образовательной организации с предоставлением следующих документов:

2.1. Заявление по форме согласно приложению к настоящему Постановлению;

2.2. Документ, подтверждающий призыв на военную службу по частичной  мобилизации в Вооруженные Силы Российской Федерации в соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 21.09.2022 № 647 «Об объявлении частичной мобилизации в Российской Федерации».
3. Предоставление дополнительных мер социальной поддержки, предусмотренных пунктом 1 настоящего постановления, осуществляется не ранее чем со дня убытия военнослужащего в места сбора и (или) на пункты (места) приема военнослужащих, призванных на военную службу по частичной мобилизации.
4. Предоставление дополнительных мер социальной поддержки, предусмотренных пунктом 1 настоящего постановления, осуществляется в период прохождения военнослужащим военной службы по частичной  мобилизации. 

5. Финансовое обеспечение предоставления дополнительных мер социальной поддержки в соответствии с настоящим постановлением осуществляется за счет средств бюджета Ершовского муниципального района.
6. Настоящее постановление распространяет действие на правоотношения, возникшие с 21 сентября 2022 года.

7. Отделу по информатизации, организационной работе и общественным отношениям  разместить настоящее постановление на официальном сайте администрации Ершовского муниципального района Саратовской области в сети «Интернет».
        8.         Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя главы администрации Ершовского муниципального района по социальным вопросам И.Н. Божко. 
Глава  Ершовского муниципального района                                С.А. Зубрицкая

Приложение 
к постановлению администрации

Ершовского муниципального района 
от  18.10.2022г. № 1039
Руководителю _______________________ 

 (наименование образовательной организации)

 от _____________________________, 

(Ф.И.О.) 

проживающего по адресу: _________ 

_______________________________ 

_______________________________ 

Заявление

Прошу освободить от платы, взимаемой за присмотр и уход, одноразовое горячее питание (нужное подчеркнуть)  за __________________________________________________________________ (фамилия, имя, отчество, год рождения ребенка)
 в ________________________________________________________________ 

(название образовательной организации)

Перечень представленных документов: 

 ______________________________________________________________ 

 ______________________________________________________________ 
_______________________________________________________________
 Дата _______________ Подпись __________________

