


Приложение 8
к технологической схеме предоставления государственной услуги «Предоставление ежемесячной денежной выплаты при рождении третьего и последующих детей»


Управление социальной защиты населения в Первомайском районе города Ижевска
(наименование территориального органа Минсоцполитики УР)

Решение 
Дата 15.07.2017                                                                                               ПКУ 29:29:0000005
	Светлакова Ольга Николаевна

	(фамилия, имя, отчество (при наличии) заявителя)


_______ паспорт России ______ серия ___94 04____  № __152000__,
(наименование документа, удостоверяющего личность)
выдан Первомайским РОВД г. Ижевска,  дата выдачи 15 апреля 2005 г.,
[bookmark: _GoBack]проживающий по адресу _____ г. Ижевск, ул. Ленина, д. 500, кв. 20_________,
обратился в Управление социальной защиты населения в Первомайском 
                     районе города Ижевска________
(наименование территориального органа Минсоцполитики УР)
с заявлением о назначении ежемесячной денежной выплаты при рождении третьего и   
                     последующих детей.          
(наименование денежной выплаты)
Принято решение:
на основании постановления Правительства УР от 04.03.2013 № 87                                          «Об утверждении Положения о порядке предоставления ежемесячной                              денежной выплаты нуждающимся в поддержке семьям при рождении в семье                        после 31 декабря 2012 года третьего и последующих детей»
                    (наименование нормативного правового акта)
назначить 
	Вид пособия
	Срок «с»
	Срок «по»
	Сумма за месяц, руб.
	Всего, руб.

	Ежемесячная денежная выплата
	11.07.2017
	10.01.2019
	5000,00
	

	
	
	
	
	



Способ выплаты ___________ПАО «Сбербанк России___________
(кредитная организация, организация федеральной почтовой связи)
№___________________________8618/0000_____________________________
(номер филиала/структурного подразделения  кредитной организации)
лицевой счёт № __________42301833680000284777______________________.
(номер счёта, открытого в филиале/структурном подразделении кредитной организации)

Начальник			___________		 _____________________ 
(подпись)				(расшифровка подписи)
Место печати
Исполнитель ________________________
                                      (фамилия, инициалы должностного лица)  



