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Управляющему делами Светлогорского райисполкома
Дикуну В.М.

Информация об уполномоченных должностных лицах
 за осуществление административных процедур, подведомственных управлению по труду, занятости и социальной защите Светлогорского райисполкома
	Номер и наименование административной процедуры, подведомственной управлению по труду, занятости и социальной защите Светлогорского райисполкома
в соответствии с Указом Президента Республики Беларусь от 26.04.2010 № 200 
	Уполномоченное должностное лицо за осуществление административной процедуры 

(Ф.И.О., должность)
	Документы или сведения, предоставляемые гражданином для осуществления административной процедуры
	Максимальный срок осуществления административной процедуры
	Срок действия справки либо иного 

выдаваемого документа
	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры

	2.5. Назначение пособия по беременности и родам
	1. ШИНКОРЕНКО Наталья Николаевна, главный специалист отдела бухгалтерского учета и отчетности, 
каб. 2 тел. 3-28-57
2. ФОМЕНОК Елена Петровна,
главный специалист, 

каб. 1 тел. 2-25-93
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

листок нетрудоспособности (справка о временной нетрудоспособности)
	Не позднее дня выплаты очередной заработной платы, стипендии, пособия
	На срок, указанный в листке нетрудоспособности (справке о временной нетрудоспособности)
	Бесплатно 

	2.6. Назначение пособия в связи с рождением ребенка
	1. КУЦЕПАЛОВА Зинаида Викторовна, ведущий специалист, каб. 110 тел. 2-59-66
2. АСТАПОВИЧ Валентина Васильевна, главный специалист, 

каб. 106 тел. 2-66-84
	заявление
паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
справка о рождении ребенка – в случае, если ребенок родился в Республике Беларусь 
свидетельство о рождении ребенка – в случае, если ребенок родился за пределами Республики Беларусь
свидетельства о рождении, смерти детей, в том числе старше 18 лет (представляются на всех детей)

копия решения суда об усыновлении (удочерении) (далее – усыновление) – для семей, усыновивших (удочеривших) (далее – усыновившие) детей
выписки (копии) из трудовых книжек родителей (усыновителей (удочерителей) (далее – усыновители), опекунов) или иные документы, подтверждающие их занятость
домовая книга (при ее наличии) – для граждан, проживающих в одноквартирном, блокированном жилом доме
копия решения суда о расторжении брака либо свидетельство о расторжении брака или иной документ, подтверждающий категорию неполной семьи, – для неполных семей

	1 месяц
	Единовременно
	Бесплатно

	2.7. Принятие  решения   о   единовременной   выплате семьям при рождении двоих  и более детей на приобретение детских вещей первой необходимости
	1. ЕВЗРЕЗОВА Елена Григорьевна, главный бухгалтер

каб. 209 тел. 3-26-33
2. МАНКЕВИЧ Жанна Владимировна, ведущий специалист

каб. 209 тел. 3-26-33
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
свидетельства о рождении несовершеннолетних детей


	1 месяц
	Единовременно 
	Бесплатно 

	2.8. Назначение пособия женщинам, ставшим на учет в государственных организациях здравоохранения до 12-недельного срока беременности
	1. КУЦЕПАЛОВА Зинаида Викторовна, ведущий специалист, каб. 110 тел. 2-59-66
2. АСТАПОВИЧ Валентина Васильевна, главный специалист, 

каб. 106 тел. 2-66-84
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
заключение врачебно-консультационной комиссии


	1 месяц
	Единовременно
	Бесплатно

	2.9. Назначение пособия по уходу за ребенком в возрасте до 3 лет
	
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
свидетельство о рождении ребенка (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца в Республике Беларусь, – при наличии такого свидетельства) 
копия решения суда об усыновлении – для семей, усыновивших детей 
выписки (копии) из трудовых книжек родителей (усыновителей, опекунов) или иные документы, подтверждающие их занятость

домовая книга (при ее наличии) – для граждан, проживающих в одноквартирном, блокированном жилом доме

справка о том, что гражданин является обучающимся или воспитанником учреждения образования (с указанием иных необходимых сведений, которыми располагает учреждение образования) 

копия решения суда о расторжении брака либо свидетельство о расторжении брака или иной документ, подтвержда​ющий категорию неполной семьи, – для неполных семей

справка о выходе на работу, службу, учебу до истечения отпуска по уходу за ребенком в возрасте до 3 лет и прекращении выплаты пособия – при оформлении отпуска по уходу за ребенком до до​стижения им возраста 3 лет другим членом семьи


	1 месяц
	По день достижения ребенком возраста 3 лет
	Бесплатно

	2.10. Принятие решения о бесплатном обеспечении продуктами питания детей первых 2 лет жизни
	1. ПОТАРОЧА Светлана Николаевна,
 заместитель начальника отдела, 

каб. 204 тел. 5-47-85
2. НОВОЛОЦКАЯ Светлана Владимировна, специалист 1 категории 

каб. 204 тел. 5-47-85
	заявление
паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

свидетельство о рождении ребенка
свидетельство о заключении брака – для лиц, состоящих в браке
копия решения суда о расторжении брака или свидетельство о расторжении брака – для лиц, расторгнувших брак
трудовая книжка – для неработающих членов семьи трудоспособного возраста (при ее наличии)

пенсионное удостоверение – для пенсионеров

удостоверение инвалида – для инвалидов
справка о полученных доходах каждого члена семьи за последние 6 месяцев, предшествующих месяцу подачи заявления (кроме сведений о размерах: пенсий с учетом надбавок, доплат и повышений; пособий по безработице, материальной помощи и иных выплат безработным гражданам, а также стипендий и материальной помощи, выплачиваемых гражданам в период профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации по направлению органа по труду, занятости и социальной защите; пособий по уходу за инвалидами I группы либо лицами, достигшими 80-летнего возраста; пособий, выплачиваемых согласно Закону Республики Беларусь от 30 октября 1992 года 
”О государственных пособиях семьям, воспитывающим детей“, за исключением единовременного пособия в связи с рождением ребенка и единовременного пособия женщине, ставшей на учет в государственной организации здравоохранения до 12-недельного срока беременности)


	1 месяц
	На каждые 6 месяцев до достижения ребенком возраста 2 лет
	Бесплатно 

	2.11. Выдача справки о стоимости полученного бесплатного питания детей первых 2 лет жизни
	1. ПЕХОТА Ирина Михайловна, 

главный специалист, 

каб. 205 тел. 5-25-75 
2. ПОТАРОЧА Светлана Николаевна,
 заместитель начальника отдела, 

каб. 204 тел. 5-47-85
3. НОВОЛОЦКАЯ Светлана Владимировна, специалист 1 категории 

каб. 204 тел. 5-47-85
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	В день обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.12. Назначение пособия на детей старше 3 лет
	1.КУЦЕПАЛОВА Зинаида Викторовна, ведущий специалист, каб. 110 тел. 2-59-66
2.АСТАПОВИЧ Валентина 

Васильевна, главный специалист, каб. 106 тел. 2-66-84
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
свидетельства о рождении несовершеннолетних детей (представляются на всех детей) (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца в Республике Беларусь, – при наличии таких свидетельств)
домовая книга (при ее наличии) – для граждан, проживающих в одноквартирном, блокированном жилом доме

копия решения суда о расторжении брака либо свидетельство о расторжении брака или иного документа, подтверждаю​щего категорию неполной семьи, – для неполных семей

копия решения суда об усы​новлении – для семей, усыновивших детей

справка о том, что гражданин является обучающимся, – на детей старше 14 лет (представляется на дату определения права на пособие и на начало учебного года), а для учащихся, обучающихся за счет собственных средств, дополнительно указываются соответствующие сведения
справка о том, что гражданин является обучающимся или воспитанником и относится к приходящему контингенту, – на детей, посещающих учреждения образования (в том числе дошкольные) с круглосуточным режимом пребывания ребенка
сведения о полученных доходах (их отсутствии) каждого члена семьи за год, предшествующий году обращения

удостоверение ребенка-инвалида – для семей, воспитывающих ребенка-инвалида в возрасте до 18 лет

справка об удержании алиментов и их размере
справка о призыве на срочную военную службу – для семей военнослужащих, проходящих срочную военную службу

удостоверение инвалида – для родителя в неполной семье, которому установлена инвалидность I или 
II группы

выписки (копии) из трудовых книжек родителей (усыновителей, опекунов) или иных документов, подтверждающих их занятость

	1 месяц
	По 31 декабря календарного года, в котором назначено пособие, либо день достижения ребенком 16-, 18-летнего возраста
	Бесплатно

	2.15. Назначение пособия по уходу за ребенком-инвалидом в возрасте до 18 лет
	1. РУДНИЦКАЯ Валентина Павловна, главный специалист, 

каб. 111 тел. 2-52-19

2. КУЦЕПАЛОВА Зинаида Викторовна, ведущий специалист, 

каб. 110 тел. 2-59-66
3.ТИКОВЕЦ Тамара Владимировна, главный специалист, 

каб. 101 тел. 70-215
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

удостоверение ребенка-инвалида либо заключение медико-реабилитационной экспертной комиссии об установлении ребенку инвалидности 
свидетельство о рождении ребенка (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца в Республике Беларусь, – при наличии такого сви-детельства)

выписка (копия) из трудовой книжки заявителя или иных документов, подтверждающих его незанятость 
домовая книга (при ее наличии) – для граждан, проживающих в одноквартирном, блокированном жилом доме

справка о нахождении в отпуске по уходу за ребенком до достижения им возраста 3 лет – для матери или отца ребенка-инвалида в возрасте до 
18 лет, находящихся в отпуске по уходу за ребенком до достижения им возраста 3 лет

	1 месяц
	На срок установления ребенку инвалидности
	Бесплатно 

	2.18. Выдача справки о размере назначенного пособия на детей и периоде его выплаты
	1. ПЕХОТА Ирина Михайловна, 

главный специалист, 

каб. 205 тел. 5-25-75 

2. КАЧУРА Янина Геннадьевна, 

ведущий специалист, 

каб. 205 тел. 3-41-88
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	5 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.20. Выдача справки об удержании алиментов и их размере
	1. АКУЛИЧ Валентина Васильевна, 

ведущий специалист, 

каб. 207 тел. 7-31-18

2. МАНКЕВИЧ Жанна Владимировна, ведущий специалист

каб. 209 тел. 3-26-33
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	5 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно

	2.26. Выдача справки о размере получаемой пенсии
	1. МАНКЕВИЧ Жанна Владимировна, специалист 1 категории

каб. 209 тел. 3-26-33
2. АКУЛИЧ Валентина Васильевна, ведущий специалист

каб. 207 тел. 7-31-18
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	В день обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.27. Выдача справки о неполучении пенсии
	1. ПЕХОТА Ирина Михайловна, 

главный специалист, 

каб. 205 тел. 5-25-75 

2. КАЧУРА Янина Геннадьевна, 

ведущий специалист, 

каб. 205 тел. 3-41-88
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	В день обращения 
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.29. Выдача справки о периоде, за который выплачено пособие по беременности и родам
	1. ШИНКОРЕНКО Наталья Николаевна, главный специалист отдела бухгалтерского учета и отчетности, 
каб. 2 тел. 3-28-57
2. ФОМЕНОК Елена Петровна,
главный специалист, 

каб. 1 тел. 2-25-93
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	3 дня со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.30. Регистрация граждан в качестве безработных


	1. ФОМЕНОК Елена Петровна,
главный специалист, 

каб. 1 тел. 2-25-93
2. КИСЕЛЬ Лора Ивановна,  начальник отдела, каб. 2 тел. 3-27-44
3. ПРОЦКО Светлана Николаевна, заместитель начальника отдела, 

каб. 1 тел. 3-24-00
4. ГУДЫМЕНКО Нина Юрьевна, главный специалист, 

каб. 1 тел. 3-49-55
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

трудовая книжка (при ее наличии)

диплом или другой документ об образовании, квалификации, ее повышении, профессиональной подготовке и переподготовке
справка о среднем заработке (доходе) за последние 12 месяцев работы по форме, установленной Министерством труда и социальной защиты
декларация о доходах по форме, установленной Министерством труда и социальной защиты

военный билет и справка о размере денежного довольствия по последней воинской должности – для уволенных с военной службы

свидетельство о рождении ребенка – для лиц, имеющих детей в возрасте до 14 лет (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца Республики Беларусь, – при наличии такого свидетельства)
удостоверение ребенка-инвалида – для лиц, имеющих детей-инвали​дов в возрасте до 18 лет

справка об освобождении  –  для лиц, освобожденных из мест лишения свободы

справка о самостоятельном трудоустройстве либо об отказе в приеме на работу в соответствии с заявкой или договором на подготовку – для выпускников учреждений образования
заключение врачебно-консультационной комиссии – для лиц, имеющих ограничения по состоянию здоровья к работе
индивидуальная программа реабилитации инвалида – для инвалидов

	В день обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.31. Выдача справки о регистрации гражданина в качестве безработного
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

трудовая книжка (при ее наличии)

	В день обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.32. Принятие    решения    о    предоставлении материальной помощи безработным, гражданам в период профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации
	1. ДМИТРИЕВА Ирина Ивановна, главный специалист

каб. 6 тел. 3-29-33

2. ПОКИДЬКО Наталия Михайловна, начальник отдела
каб. 4 тел. 3-23-11
	заявление

сведения о полученных доходах каждого члена семьи за последние 3 месяца, предшествующие месяцу подачи заявления 
	1 месяц
	Единовременно 
	Бесплатно 

	2.33. Принятие решения о предоставлении государственной адресной социальной помощи:
	1. КАЧУРА Янина Геннадьевна, 

ведущий специалист

каб. 205 тел. 3-41-88
2. ОСТРЯКОВА Тамара 
Владимировна, ведущий специалист  

каб. 205 тел. 3-41-88
	
	
	
	

	2.33.1. ежемесячного и (или) единовременного социального пособия 
	
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

свидетельство о рождении ребенка – для лиц, имеющих детей в возрасте до 18 лет (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца в Республике Беларусь, – при его наличии)

свидетельство об установлении отцовства – для женщин, родивших детей вне брака, в случае, если отцовство установлено
свидетельство о заключении брака – для лиц, состоящих в браке (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца в Республике Беларусь, – при его наличии)
копия решения суда о расторжении брака или свидетельство о расторжении брака – для лиц, расторгнувших брак

трудовая книжка – для неработающих пенсионеров и неработающих членов семьи трудоспособного возраста
сведения о полученных доходах каждого члена семьи за 12 месяцев, предшествующих месяцу обращения (кроме сведений о размерах пенсий с учетом надбавок, доплат и повышений; пособий по безработице; материальной помощи и иных выплат безработным гражданам, а также стипендий и материальной помощи, выплачиваемых гражданам в период профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации по направлению комитета по труду, занятости и социальной защите Минского городского исполнительного комитета, управления (отдела) по труду, занятости и социальной защите районного (городского) исполнительного комитета; пособий по уходу за инвалидами I группы либо лицами, достигшими 80-летнего возраста; стоимости бесплатного питания детей первых 2 лет жизни; пособий, выплачиваемых согласно Закону Республики Беларусь ”О государственных пособиях семьям, воспитывающим детей“, за исключением единовременного пособия в связи с рождением ребенка и единовременного пособия женщине, ставшей на учет в государственной организации здравоохранения до 12-недель-ного срока беременности)

справки о реализации продукции животного происхождения (за исключением молока), плодов и продукции личного подсобного хозяйства, продуктов промысловой деятельности – в случае реализации указанной продукции

карта учета льготного отпуска лекарственных средств и перевязочных материалов – для лиц, имеющих право на такую льготу
домовая книга (при ее наличии) – в случае проживания семьи (гражданина) в одноквартирном, блокированном жилом доме

договор о подготовке специалиста на платной основе, заключенный с учреждением образования, – для студентов, обучающихся в учреждении образования за счет льготного кредита, средств юридических лиц

договор ренты и (или) пожизненного содержания с иждивением – для граждан, заключивших указанный договор

	5 рабочих дней после получения последнего документа, необходимого для предоставления государственной адресной социальной помощи
	Единовременно – при предоставлении единовременного социального пособия

От 1 до 6 месяцев – при предоставлении ежемесячного социального пособия 
	Бесплатно 

	2.33.2. социального пособия на оплату технических средств социальной реабилитации
	
	заявление
паспорт или иной документ, удостоверяющий личность (в отношении детей в возрасте до 16 лет – паспорт или иной документ, удостоверяющий личность и (или) полномочия их законных представителей)
удостоверение инвалида – для инвалидов III группы
свидетельство о рождении ребенка – при обеспечении средствами реабилитации ребенка в возрасте до 16 лет

индивидуальная программа реабилитации инвалида или заключение врачебно-консультационной комиссии государственной организации здравоохранения


	5 рабочих дней со дня подачи заявления
	Единовременно 
	Бесплатно 

	2.34. Выдача    справки    о    предоставленной государственной адресной социальной помощи
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	В день обращения 
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.35. Выплата пособия (материальной помощи) на погребение
	1.ЗУГРАВ Лидия Дмитриевна, заместитель начальника отдела

каб. 106 тел. 2-66-84

2. БЕЛЯЕВА Ирина Степановна, главный специалист

каб. 106 тел. 2-66-84

3.АСТАПОВИЧ Валентина Васильевна, главный специалист

каб. 106 тел. 2-66-84
	заявление лица, взявшего на себя организацию погребения умершего (погибшего)

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность заявителя
справка о смерти – в случае, если смерть зарегистрирована в Республике Беларусь
свидетельство о смерти – в случае, если смерть зарегистрирована за пределами Республики Беларусь

свидетельство о рождении (при его наличии) – в случае смерти ребенка (детей)

справка о том, что умерший в возрасте от 18 до 23 лет на день смерти являлся обучающимся или  воспитанником учреждения образования, – в случае смерти лица в возрасте от 18 до 23 лет
	1 месяц
	Единовременно 
	Бесплатно 

	2.38. Назначение пособия по уходу за инвалидом I группы либо лицом, достигшим 80-летнего возраста
	1. РУДНИЦКАЯ Валентина Павловна, главный специалист, 

каб. 111 тел. 2-52-19

2. КУЦЕПАЛОВА Зинаида Викторовна, ведущий специалист, 

каб. 110 тел. 2-59-66
3.ТИКОВЕЦ Тамара Владимировна, главный специалист, 

каб. 101 тел. 70-215
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий лич​ность

трудовая книжка заявителя
	1 месяц
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.39. Выдача справки о размере назначенного пособия по уходу за инвалидом I группы либо лицом, достигшим 80-летнего возраста
	1. ПЕХОТА Ирина Михайловна, 

главный специалист, 

каб. 205 тел. 5-25-75 

2. КАЧУРА Янина Геннадьевна, 

ведущий специалист, 

каб. 205 тел. 3-41-88
	паспорт или иной документ, удостоверяющий лич​ность
	В день обращения 
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	2.41. Выдача разрешения на снятие с учета в органах ГАИ автомобиля с соответствующей модификацией управления, переданного инвалиду в пользование, для реализации или сдачи автомобиля организациям Белорусского государственного объединения по заготовке, переработке и поставке лома и отходов черных и цветных металлов или организациям потребительской кооперации, а также организациям, входящим в состав государственного торгово-производственного объединения ”Белресурсы“
	1. ГВОЗДЬ Елена Станиславовна, начальник отдела 

каб. 103 тел. 5-25-75
2. ПОТАРОЧА Светлана Николаевна,
 заместитель начальника отдела

каб. 204 тел. 5-47-85
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
свидетельство о регистрации автомобиля с соответствующей модификацией управления
	15 дней со дня подачи заявления
	3 месяца
	Бесплатно 

	2.42. Выдача справки о размере повременных платежей в возмещении вреда, причиненного жизни или здоровью физического лица, не связанного с исполнением им трудовых обязанностей, назначенных в связи с ликвидацией юридического лица или прекращением деятельности индивидуального предпринимателя, ответственных за вред, вследствие признания их экономически несостоятельными (банкротами)
	1.ЗУГРАВ Лидия Дмитриевна, заместитель начальника отдела

каб. 106 тел. 2-66-84

2. БЕЛЯЕВА Ирина Степановна, главный специалист

каб. 106 тел. 2-66-84

3.АСТАПОВИЧ Валентина 
Васильевна, главный специалист

каб. 106 тел. 2-66-84
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	
	
	

	2.43.Выдача справки о размере ежемесячного денежного содержания
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	В день обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.2. Выдача удостоверения инвалида Отечественной войны
	1. ОСТРЯКОВА Тамара 
Владимировна, ведущий специалист

каб. 205 тел. 3-41-88

2. НОВОЛОЦКАЯ Светлана 

Владимировна, 

специалист 1 категории 

каб. 204 тел. 5-47-85
	заявление
паспорт или иной документ, удостоверяющий лич​ность
медицинская справка о состоянии здоровья
одна фотография заявителя размером 30х40 мм


	5 рабочих дней со дня подачи заявления
	На срок установления инвалидности
	Бесплатно 

	3.3. Выдача удостоверения инвалида о праве на льготы для инвалидов боевых дейст​вий на территории других государств, а также граждан, в том числе уволенных в запас (отставку), из числа военнослужащих, лиц начальствующего и рядового состава органов внутренних дел, органов и подразделений по чрезвычайным ситуациям, органов финансовых расследований Комитета государственного контроля, ставших инвалидами вследствие ранения, контузии, увечья или заболевания, полученных при исполнении обязанностей военной службы (служебных обязанностей)

	
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

медицинская справка о состоянии здоровья

одна фотография заявителя размером 30х40 мм


	5 рабочих дней со дня подачи заявления
	На срок установления инвалидности
	Бесплатно 

	3.4. Выдача удостоверения о праве на льготы лицам, награжденным орденами или медалями СССР за самоотверженный труд и безупречную воинскую службу в тылу в годы Великой Отечественной войны
	
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
удостоверения к орденам или медалям, другие документы, подтверждающие награждение
одна фотография заявителя размером 30х40 мм

	5 рабочих дней со дня подачи заявления
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.5. Выдача удостоверения лицам, работавшим в период блокады г. Ленинграда с 8 сентября 1941 г. по 27 января 1944 г. на предприятиях, в учреждениях и организациях города и награжденным медалью «За оборону Ленинграда», и лицам, награжденным знаком «Жителю блокадного Ленинграда»
	
	заявление
паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

удостоверение к медали или знаку
одна фотография заявителя размером 30х40 мм
	5 рабочих дней со дня подачи заявления
	Бессрочно 
	Бесплатно 


	3.6. Выдача  удостоверения о праве на льготы родителям и не вступившей в новый брак супруге (супругу) военнослужащего, погибшего в годы Великой Отечественной войны, в странах, где велись боевые действия, или при исполнении обязанностей воинской службы (служебных обязанностей)
	1. ОСТРЯКОВА Тамара 
Владимировна, ведущий специалист

каб. 205 тел. 3-41-88

2. НОВОЛОЦКАЯ Светлана 

Владимировна, 

специалист 1 категории 

каб. 204 тел. 5-47-85
	заявление
паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

извещение о гибели (смерти) военнослужащего
свидетельство о рождении погибшего (умершего) – представляется родителями
свидетельство о заключении брака – представляется супругой (супругом), не вступившей (вступившим) в новый брак

одна фотография заявителя размером 30х40 мм

	5 рабочих дней со дня подачи заявления
	Бессрочно – для родителей 

До вступления в новый брак – для супруга (супруги)
	Бесплатно 

	3.7. Выдача справки о праве на льготы детям и другим иждивенцам, получающим пенсию по случаю потери кормильца за погибших (умерших) лиц, перечисленных в статье 22 Закона Республики Беларусь от 17 апреля 1992 года «О ветеранах»
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
	5 рабочих дней со дня обращения
	На срок выплаты пенсии по случаю потери кормильца 
	Бесплатно 

	3.8. Выдача      удостоверения    бывшего   несовершеннолетнего узника мест принудительного содержания, удостоверения бывшего совершеннолетнего узника фашистских концлагерей, тюрем, гетто
	
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

одна фотография заявителя размером 30х40 мм
	5 дней после вынесения решения об установлении фактов и периодов нахождения в местах принудительного содержания, созданных фашистами и их союзниками в годы Второй мировой войны
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.14. Выдача пенсионного удостоверения
	каб. 102 тел. 5-11-28
1. АВЕРКИНА Надежда Михайловна, ведущий специалист 
каб. 104 тел. 70-200
2. ПРОКОПОВА Инна Александровна, специалист 1 категории 

3. ЕВТУХОВА Елена Михайловна, ведущий специалист 
каб. 105 тел. 70-306
4. ГУРИНА Марина Андреевна, специалист  1 категории

5. НОВИК Светлана Ивановна, ведущий специалист  
каб. 107 тел. 70-240
6. ХОВАВКО Жанна Петровна, ведущий специалист
7. ХУЛУП Александра Ивановна, ведущий специалист
каб. 111 тел. 2-52-19

8. ВЕРНИКОВСКАЯ Ирина Валерьевна, специалист 1 категории  
9. РУДНИЦКАЯ Валентина Павловна, главный специалист
10. ВОРОБЕЙ Светлана Николаевна, ведущий специалист 
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

одна фотография заявителя размером 30х40 мм

	В день обращения после принятия решения о назначении пенсии
	На срок назначения пенсии
	Бесплатно 

	3.15. Выдача удостоверения многодетной семьи
	1. ПОТАРОЧА Светлана Николаевна,
 заместитель начальника отдела, 

каб. 204 тел. 5-47-85
2. ОСТРЯКОВА Тамара Владимировна, ведущий специалист

каб. 205 тел. 3-41-88
	заявление родителей
паспорта или иные документы, удостоверяющие личность родителей

свидетельство о заключении брака – для лиц, состоящих в браке
копия решения суда о расторжении брака или свидетельство о расторжении брака – для лиц, расторгнувших брак
свидетельства о рождении несовершеннолетних детей (для иностранных граждан и лиц без гражданства, которым предоставлен статус беженца в Республике Беларусь, – при наличии таких свидетельств)


	1 месяц
	До достижения 18-летнего возраста старшим ребенком из трех младших
	

	3.16. Выдача вкладыша к удостоверению инвалида о праве на льготы для инвалидов боевых действий на территории других государств из числа лиц, перечисленных в подпунктах 3.2, 3.4 и 3.7 пункта 3 статьи 3 Закона Республики Беларусь от 14 июня 2007 года ”О государственных социальных льготах, правах и гарантиях для отдельных категорий граждан“ 
	1. ОСТРЯКОВА
Тамара Владимировна

ведущий специалист,

каб. 205 тел. 3-41-88

2. НОВОЛОЦКАЯ Светлана 

Владимировна, 

специалист 1 категории 

каб. 204 тел. 5-47-85
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность


	10 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.17. Выдача удо​стове​рения о праве на льготы для лиц, работавших на объектах противовоздушной обороны, местной противовоздушной обороны, на строительстве оборонительных сооружений, морских баз, аэродромов и других военных объектов в пределах тыловых гра​ниц действующих фронтов, на прифронтовых участках железных и автомобильных дорог
	1. ОСТРЯКОВА Тамара 
Владимировна

ведущий специалист

каб. 205 тел. 3-41-88

2. НОВОЛОЦКАЯ Светлана 

Владимировна, 

специалист 1 категории 

каб. 204 тел. 5-47-85
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

одна фотография заявителя размером 30х40мм
	10 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.18. Выдача удостоверения о праве на льготы для лиц из числа членов экипажей судов транспортного флота, интернированных в начале Великой Отечественной войны в портах других государств
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

одна фотография заявителя размером 30х40мм
	10 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.19. Выдача вкла​дыша к свидетельству о праве на льготы для лиц, пе​речисленных в пункте 9 статьи 3 Закона Республики Беларусь ”О государст​венных социальных льготах, правах и гарантиях для отдельных категорий граждан“, на​правлявшихся органами государственной власти СССР в Афганистан или в другие государства, принимавших участие в боевых действиях при исполнении служебных обязанностей в этих государствах и получивших ранение, контузию или увечье в период боевых действий
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность


	10 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.20. Выдача вклады​ша к удостовере​нию о праве на льготы для родителей, перечисленных в пункте 12 статьи 3 Закона Республики Беларусь ”О государственных социальных льготах, правах и гарантиях для отдельных категорий граждан“
	
	паспорт или иной документ, удостоверяющий личность


	10 дней со дня обращения
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	3.21. Выдача дубликатов удостоверений, указанных в пунктах 3.1 – 3.6, 3.8, 3.9, 3.11 – 3.15, 3.17, 3.18 настоящего перечня
	Выдачу дубликатов осуществляют уполномоченные должностные лица, ответственные за выдачу оригиналов удостоверений:

(см. административные процедуры

№№ 3.2 – 3.6, 3.8, 3.14, 3.15, 3.17, 3.18)
	заявление с указанием причин утраты удостоверения или приведения его в негодность
паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
пришедшее в негодность удостоверение – в случае, если удостоверение пришло в негодность

одна фотография заявителя размером 30х40 мм (не представляется для выдачи дубликата удостоверения многодетной семьи)
	10 дней со дня подачи заявления
	На срок действия удостоверения
	Бесплатно 

	4.3. Принятие решения об установлении опеки (попечительства) над совершеннолетним и назначении опекуна (попечителя)
	1. ОСТРЯКОВА Тамара Владимировна, ведущий специалист  

каб. 205 тел. 3-41-88
2. КАЧУРА Янина Геннадьевна, 

ведущий специалист

каб. 205 тел. 3-41-88
	заявление 

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность кандидата в опекуны (попе-чители)

автобиография кандидата в опекуны (попечители)

одна фотография заявителя размером 30х40 мм

медицинская справка о состоянии здоровья кандидата в опекуны (попечители)

документ, подтверждающий наличие основания назначения опеки (попечительства)


	1 месяц 
	Бессрочно 
	Бесплатно 

	4.8. Принятие решения об установлении патронажа (назначении попечителя-помощника)
	
	заявление лица, нуждающегося в патронаже

письменное согласие лица на осуществление патронажа (назначение его попечителем-помощником) 

медицинская справка о состоянии здоровья лица, давшего согласие на осуществление патронажа (назначение его попечителем-помощником)
	1 месяц 
	Бессрочно 
	Бесплатно 


 Начальник управления по труду, занятости и 

социальной защите Светлогорского райисполкома
Г.К. Мурашко 
Ревотько 7 03 38
Ананенко 5 12 90

22.12.2011
	 
	Приложение

к Положению о порядке 
осуществления единовременной 
выплаты семьям при рождении двоих
и более детей на приобретение детских 
вещей первой необходимости 


 

[image: image1.jpg]


Форма

 

В управление по труду, занятости и социальной защите Светлогорского райисполкома___________________________
(орган по труду, занятости и социальной защите рай(гор)исполкома)

ИВАНОВА ИВАНА ИВАНОВИЧА_________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

зарегистрированного по адресу: _____________

г. Светлогорск, ул. Спортивная, д. 10, кв. 6__
(наименование населенного пункта, улица, дом,

тел. 5- 65-65____________________________,

корпус, квартира, телефон)

паспорт НВ № 1234567, выдан Светлогорским ГРОВД 23.05.2003, личный номер 312121972Н004РВ9_________________

(документ, удостоверяющий личность,

серия (при наличии), номер, когда и кем выдан, 

идентификационный номер (при наличии)

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу произвести ИВАНОВУ Ивану Ивановичу________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)

единовременную выплату семьям при рождении двоих и более детей ____________________

Иванову Дарью Ивановну, 01.04.2010 года рождения__________________________________

 (фамилия, имя, отчество, дата рождения детей)

Иванова Дениса  Ивановича, 01.04.2010 года рождения_______________________________

на приобретение детских вещей первой необходимости.

 

Прилагаю документы в количестве 2 штук.

	12.04.2010
	___________
	И.И. Иванов

	 
	(подпись)
	(инициалы, фамилия заявителя)


 

Лицо, принявшее заявление и прилагаемые документы:

	__________________________
	___________
	_____________________________

	(должность)
	(подпись)
	(инициалы, фамилия)


___ _______________ 20__ г.

Председателю Светлогорского районного исполнительного комитета

Максименко С.А. 

Ивановой Светланы Петровны, проживающей по адресу: 

г. Светлогорск, м-н «Полесье», д. 50, кв. 2, тел. 6-25-35 

паспорт НВ 1907981, выданный Светлогорским РОВД 23.05.2007 иденф. ном. 4190781Н048РВ1

ЗАЯВЛЕНИЕ                                        

 

Прошу выдать удостоверение многодетной семьи.

Сообщаю следующие сведения о семье:

	  
	Фамилии, собственные имена, отчества членов семьи
	Родственные отношения
	Дата рождения
	Место работы (учебы), должность

	 1.
	Иванов Сергей Иванович
	супруг
	01.01.1969
	КЖУП «Светочь», мастер

	2.
	Иванов Артем Сергеевич
	сын
	09.05.1995
	ГУО «СОШ № 12», учащийся

	3.
	Иванов Иван Сергеевич
	сын
	02.01.2000
	ГУО «СОШ № 12», учащийся

	4.
	Иванова Ия Сергеевна
	дочь
	01.09.2011
	домашний уход


 Прилагаю документы:

1. Справка с места жительства и о составе семьи 

2. Ксерокопия свидетельства о регистрации брака 

3. Ксерокопия свидетельства о рождении ребенка от 19.05.1995

4. Ксерокопия свидетельства о рождении ребенка от 15.01.2000

5. Ксерокопия свидетельства о рождении ребенка от 12.09.2011

 

	  12 сентября 2011 г.
	_________________
	С.П. Иванова

	 
	(подпись)
	(инициалы, фамилия)


 Документы приняты __ _____________ 20__ г.

________________________________________

(подпись специалиста, принявшего документы)
Регистрационный номер ______________

 В управление по труду, 

занятости и социальной защите 

__Светлогорского         районного
   исполнительного   комитета 

 Зайцева    Мария   Федоровна 

(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающего по адресу:

г. Светлогорск, ул. Ленина       

(наименование населенного пункта,

            дом 1,                    кв.  15

улица, номер дома и квартиры)

  паспорт    гражданина     РБ

(документ, удостоверяющий личность) 

НВ0681894, Светлогорским
 (серия, номер, кем выдан, дата выдачи)

      РОВД,       10.02.2001     года

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу назначить мне (моей семье) государственную адресную социальную помощь в виде ежемесячного социального пособия.

Сообщаю следующие сведения.

РАЗДЕЛ I
ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

1. Фамилия ___Зайцева____________________________________        ______   _ 
Имя ___Мария________________________________________ _______________   
Отчество __Федоровна________________________________________________ _  
(заявителя)

2. Место регистрации:

наименование населенного пункта _г. Светлогорск         ___________          ______   
улица __Ленина_____________________________________     ____________   _
дом № ___1__________________                                                                                  
квартира № ___15________________                                                                                  
3. Домашний телефон __2 00_17_____                                                                                                                                                                         
4. Организация, осуществляющая эксплуатацию жилищного фонда, жилищно-коммунальное хозяйство (ЖКХ)       
5. Количество совместно проживающих членов семьи на дату подачи заявления __3____ человек.

РАЗДЕЛ II
СВЕДЕНИЯ О СОСТАВЕ СЕМЬИ

	 №
п.п.
	Фамилия, имя, отчество членов семьи
	Родственные отношения с заявителем
	Дата рождения
	Место работы, наименование учреждения образования

	1.
	Зайцева М.Ф.
	заявитель
	28.01.1985г.
	школа №8

	2.
	Зайцев С.Г.
	муж
	14.05.1989г.
	магазин 1

	3.
	Зайцев И.С.
	          сын
	07.08.2008г.
	дома

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 


 

	Количество членов семьи, включенных
в ее состав,* __________________
	 
	Коэффициент, учитывающий эффект совместного проживания,* _______


_____________________________

*Заполняется специалистом органа по труду, занятости и социальной защите.

РАЗДЕЛ III
СВЕДЕНИЯ О ПОЛУЧЕННЫХ ДОХОДАХ*

с   декабря 2008 г.   по   декабрь 2009 г.
 

	Вид дохода
	Размер полученного дохода, рублей

	Заработная плата 
	3792400 

	Пособие до 3-х лет 
	2505310 


 

______________________________

*Раздел «Сведения о полученных доходах» заполняется: заявителем – в случае самостоятельного представления сведений, специалистом органа по труду, занятости и социальной защите – в случае запроса их в государственных органах и иных организациях.

РАЗДЕЛ IV
НАЛИЧИЕ ИМУЩЕСТВА НА ПРАВАХ СОБСТВЕННОСТИ

Сведения о недвижимом имуществе:

 

	 
	 
	Да
	 
	Нет


 

	Вид имущества
	Нет

	 
	

	Жилые помещения (квартиры)
	Нет

	 
	

	Гаражи
	Нет

	 
	

	Иные строения (дачи, летние садовые домики и т.п.)
	Нет

	 
	

	Земельные участки
	Да

	 
	 


 

Сведения о транспортных средствах:

 

	Марка легкового автомобиля или иного транспортного средства
	Год выпуска
	Год приобретения
	Примечание

	  –  
	  –   
	  –   
	  –   


РАЗДЕЛ V
ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ СВЕДЕНИЯ О МАТЕРИАЛЬНОМ ПОЛОЖЕНИИ

	 


	Да
	Нет

	Имеется ли у семьи (гражданина) задолженность по оплате жилищно-коммунальных услуг?
	Да
	 

	Получала ли семья (гражданин) или члены семьи в течение двенадцати месяцев, предшествующих месяцу обращения: 
	 
	Нет

	доходы по договорам ренты и (или) пожизненного содержания с иждивением; 
	 
	Нет

	доходы от реализации продукции животноводства (за исключением доходов от сдачи молока); 
	 
	Нет

	доходы от реализации плодов и продукции личного подсобного хозяйства (семян, цветов, многолетних насаждений, меда, огородной продукции, птицы, пчел и другой продукции); 
	 
	Нет

	доходы от реализации продуктов промысловой деятельности (охоты, звероводства, рыболовства, зоокормов, дикорастущих трав, ягод, грибов и других продуктов); 
	 
	Нет

	доходы по акциям и другие доходы от участия в управлении собственностью организации (дивиденды, проценты, выплаты по долевым паям); 
	 
	Нет

	денежные средства в результате наследования и дарения; 
	 
	Нет

	социальную помощь в виде денежных средств, оказываемую государственными организациями, благотворительными фондами, общественными и религиозными организациями?
	 
	Нет

	Приобреталась ли в расчетном периоде членом семьи (гражданином) льготная путевка на санаторно-курортное лечение и оздоровление (бесплатная или с частичной оплатой)?
	 
	Нет

	Имеют ли члены семьи (гражданин) на территории Республики Беларусь в собственности более одного жилого помещения (квартиры)?
	 
	Нет

	Сдают ли члены семьи (гражданин) по договору найма (поднайма) жилое помещение?
	 
	Нет

	Обучаются ли члены семьи (гражданин) в учреждениях образования за счет собственных средств?
	 
	Нет

	Осуществлял ли член семьи (гражданин) за счет собственных средств выездной туризм в течение последних двенадцати месяцев перед датой обращения за назначением ежемесячного социального пособия?
	 
	Нет

	Используется ли семьей (гражданином) земельный участок для ведения личного подсобного хозяйства?
	Да
	

	Работают ли члены семьи (гражданин) на условиях неполного рабочего времени в случае установления такого режима по их просьбе?
	
	Нет


 

Прилагаю документы на __6___ л.

 

Предупрежден об ответственности за представление ложной информации и недостоверных (поддельных) документов. Против проверки представленных мной сведений и посещения семьи не возражаю.

 

	_4     января    2010 г.
	 
	___________Подпись______________

	 
	 
	(подпись заявителя)


 

Документы приняты __ _____________ 20__ г.

________________________________________

(подпись специалиста, принявшего документы)

 

Регистрационный номер ___________________

  В управление по труду, 

занятости и социальной защите 

__Светлогорского   районного
исполнительного   комитета 

 Зайцева    Мария   Федоровна 

(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающего по адресу:

г. Светлогорск, ул. Ленина       

(наименование населенного пункта,

            дом 1,                    кв.  15

улица, номер дома и квартиры)

  паспорт    гражданина     РБ

(документ, удостоверяющий личность) 

НВ0681894, Светлогорским
 (серия, номер, кем выдан, дата выдачи)

      РОВД,       10.02.2001     года

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу назначить мне (моей семье) государственную адресную социальную помощь в виде единовременного социального пособия в связи с трудной жизненной ситуацией ______________________________________________________________________________

(указать, в чем заключается трудная жизненная ситуация)

______________________________________________________________________________

 

Сообщаю следующие сведения.

РАЗДЕЛ I
ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

1. Фамилия ___Зайцева__                                                                   ______              _ 
Имя__Мария___________________ _____________________ ________      ____
Отчество__Федоровна_____________________________  ___________           ___
(заявителя)

2. Место регистрации:

наименование населенного пункта г. Светлогорск       _________          ______           _
улица__Ленина________________________  ________     ___________            ___
дом№ ___1_______________                                                                                         
квартира№ ___15____________                                                                                            
3. Домашний телефон__2 00_17_                                                                                                                                                                                   
4. Организация, осуществляющая эксплуатацию жилищного фонда, жилищно-коммунальное хозяйство (ЖКХ)       
5. Количество совместно проживающих членов семьи на дату подачи заявления __3____ человек.

РАЗДЕЛ II
СВЕДЕНИЯ О СОСТАВЕ СЕМЬИ

	№
п.п.
	Фамилия, имя, отчество членов семьи
	Родственные отношения с заявителем
	Дата рождения
	Место работы, наименование учреждения образования

	1.
	Зайцева М.Ф.
	заявитель
	28.01.1985г.
	школа №8

	2.
	Зайцев С.Г.
	муж
	14.05.1989г.
	магазин 1

	3.
	Зайцев И.С.
	          сын
	07.08.2008г.
	дома


РАЗДЕЛ III
СВЕДЕНИЯ О ПОЛУЧЕННЫХ ДОХОДАХ*

с   декабря 2008 г.   по   декабрь 2009 г.
 

	Вид дохода
	Размер полученного дохода, рублей

	Заработная плата 
	3792400 

	Пособие до 3-х лет 
	2505310 

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


 

______________________________

*Раздел «Сведения о полученных доходах» заполняется: заявителем – в случае самостоятельного представления сведений, специалистом органа по труду, занятости и социальной защите – в случае запроса их в государственных органах и иных организациях.


Прилагаю документы на __6___ л.

 

Предупрежден об ответственности за представление ложной информации и недостоверных (поддельных) документов. Против проверки представленных мной сведений и посещения семьи не возражаю.

 

	_4   января    2010 г.
	 
	_______Подпись_____________

	 
	 
	(подпись заявителя)


 

Документы приняты __ _____________ 20__ г.

________________________________________

(подпись специалиста, принявшего документы)

 

Регистрационный номер ___________________

 

В управление по труду, 

занятости и социальной защите 

__Светлогорского          районного
исполнительного   комитета 

 Зайцева    Мария   Федоровна 

(фамилия, имя, отчество заявителя)

проживающего по адресу:

г. Светлогорск, ул. Ленина       

(наименование населенного пункта,

            дом 1,                    кв.  15

улица, номер дома и квартиры)

  паспорт    гражданина     РБ

(документ, удостоверяющий личность) 

НВ0681894, Светлогорским  
 (серия, номер, кем выдан, дата выдачи)

      РОВД,       10.02.2001     года

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу назначить мне (моему ребенку) государственную адресную социальную помощь в виде социального пособия на оплату технических средств социальной реабилитации.
 

Прилагаю документы на     4    л.

 

   4     января    2010 г.    
___Подпись____ 

(подпись заявителя)

Документы приняты ___ ____________ 20__ г.

__________________________________________

(подпись специалиста, принявшего документы)

 

Регистрационный номер ____                                  _____

 

 

В комиссию по назначению пособий

Чечерского  райисполкома_____

          (наименование организации)

от   Ивановой Тамары Ивановны,

проживающей (его) г. Чечерск, ул. Свиридова, 30, кв. 5,

паспорт            НВ 0681894
                           (серия, номер)

выдан  Чечерским  РОВД      10.04.2000г.
ЗАЯВЛЕНИЕ
о назначении государственных пособий семьям, 

воспитывающим детей, и (или) надбавок к ним

Прошу назначить пособие на двоих детей старше 3 лет_без____

                                      (наименование пособий и (или) надбавок к ним)
надбавки_________________________________________________                                          

или с надбавкой (на ребенка-инвалида, или ребенка одинокой матери, или неполучающей алименты, или на детей военнослужащих срочной службы и курсантов)
К заявлению прилагаю документы в количестве _5_ штук.

Также сообщаю, что совместно проживаю и веду общее хозяйство (для женщин, проживающих и ведущих общее хозяйство с лицом, не состоящим с ней в зарегистрированном браке) с ____Терновым   Игорем    Анатольевичем _______________________________________
                                      (фамилия, имя, отчество)

Обязуюсь в пятидневный срок сообщить любые сведения об изменениях в составе семьи и занятости ее членов, оформлении ребенка в учреждение, обеспечивающее получение дошкольного образования, дом ребенка, дом-интернат или учреждение образования с круглосуточным режимом пребывания и других обстоятельствах, влекущих прекращение выплаты пособия или надбавки к нему. Об ответственности за представление ложной информации и недостоверных (поддельных) документов предупреждена.

	_5__ ____января______ 2010г.
	_____Подпись___

	 
	(подпись)


Документы приняты

№ ___________________

__ ______________ 20__ г.

	__________________________________
	________________

	(фамилия, имя, отчество специалиста)
	                                        (подпись)


