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ПРАВИТЕЛЬСТВО ЗАБАЙКАЛЬСКОГО КРАЯ




ПОСТАНОВЛЕНИЕ

г. Чита


О внесении изменений в некоторые постановления Правительства Забайкальского края в сфере социальной защиты населения


В целях приведения нормативной правовой базы Забайкальского края
 в соответствие с действующим законодательством, учитывая экспертное заключение Управления Министерства юстиции Российской Федерации по Забайкальскому краю от 13 января 2026 года № 10, Правительство Забайкальского края постановляет:

Утвердить прилагаемые изменения, которые вносятся в некоторые постановления Правительства Забайкальского края в сфере социальной защиты населения.



Первый заместитель
председателя Правительства
Забайкальского края                                                                     Б.Б.Батомункуев


УТВЕРЖДЕНЫ
постановлением Правительства Забайкальского края


ИЗМЕНЕНИЯ,
которые вносятся в некоторые постановления Правительства Забайкальского края в сфере социальной защиты населения

1. В Правилах обращения за назначением ежемесячной доплаты к страховой пенсии по старости (инвалидности), утвержденных постановлением Правительства Забайкальского края от 20 июня 2017 года № 251 «О некоторых вопросах по реализации выплаты ежемесячной доплаты к страховой пенсии по старости (инвалидности) лицам, замещавшим государственные должности Забайкальского края» (с изменениями, внесенными постановлениями Правительства Забайкальского края от 24 апреля 2018 года № 163, от 27 ноября 2020 года № 503, от 3 декабря 2021 года № 474, от 24 января 2023 года № 28, от 8 декабря 2025 года № 719):
1) пункт 4 дополнить подпунктом 6 следующего содержания:
«6) согласие на обработку персональных данных.»;
2) приложение № 1 изложить в следующей редакции:
«ПРИЛОЖЕНИЕ № 1
к Правилам обращения за
назначением ежемесячной доплаты к страховой пенсии по старости
(инвалидности)
В ______________________________
________________________________
(уполномоченный орган)
от _____________________________
(фамилия, имя, отчество)
_______________________________,
домашний адрес и индекс ________
_______________________________,
телефон_________________________

[bookmark: Par119]ЗАЯВЛЕНИЕ

В соответствии с Законом Забайкальского края от 14 декабря 2016 года 
№ 1421-ЗЗК «Об отдельных вопросах обеспечения деятельности лиц, замещающих государственные должности Забайкальского края» прошу назначить мне ежемесячную доплату к страховой пенсии по старости (инвалидности).
Обязуюсь в срок до 5 рабочих дней сообщить в уполномоченный орган о следующих фактах:
замещения мною должности, в том числе на условиях трудового договора, в государственных органах, органах государственной власти, органах местного самоуправления, в государственных учреждениях Забайкальского края и муниципальных учреждениях;
назначения мне пенсии за выслугу лет, ежемесячного материального обеспечения, ежемесячного пожизненного содержания или иной выплаты к пенсии за счет средств федерального бюджета, бюджета Забайкальского края или местных бюджетов;
прекращения или приостановления выплаты страховой пенсии по старости (инвалидности).
Ежемесячную доплату к страховой пенсии по старости (инвалидности) прошу выплачивать через:
а) организацию почтовой связи (отделение связи) ____________________________,
                                указать номер почтового отделения
б) кредитную организацию ______________________________________________
__________________________________________________________________.
(наименование, банковские реквизиты кредитного учреждения, номер счета заявителя)

«___» ___________ 20__ года                                 ______________________________
                                                                                                                                          (подпись заявителя)

Заявление зарегистрировано: _____________________________________________

__________________
»;
2. В Порядке пенсионного обеспечения государственных гражданских служащих Забайкальского края, утвержденном постановлением Правительства Забайкальского края от 20 июня 2017 года № 252 (с изменениями, внесенными постановлениями Правительства Забайкальского края от 24 апреля 2018 года N 163, от 27 ноября 2020 года N 503, от 3 декабря 2021 года № 474, от 24 января 2023 года № 28):
1) пункт 4 дополнить подпунктом 7 следующего содержания:
«7) согласие на обработку персональных данных.»;
2) в пункте 3 слова «Министерство труда и социальной защиты населения Забайкальского края» заменить словами «Министерство социальной и демографической политики Забайкальского края»;
3) приложение № 1 изложить в следующей редакции:
«ПРИЛОЖЕНИЕ № 1
к Порядку пенсионного 
 обеспечения государственных 
гражданских служащих
Забайкальского края

В ______________________________
________________________________
(уполномоченный орган)
от _____________________________
 (фамилия, имя, отчество)
_______________________________,
домашний адрес  и индекс ________
_______________________________,
телефон_________________________
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ЗАЯВЛЕНИЕ

В соответствии с Законом Забайкальского края от 27 февраля 2009 года 
№ 145-ЗЗК «О пенсионном обеспечении за выслугу лет государственных гражданских служащих Забайкальского края» прошу назначить мне пенсию за выслугу лет.
Обязуюсь в срок до 5 рабочих дней сообщить в уполномоченный орган о следующих фактах:
трудоустройства в органы государственной власти, иные государственные органы, органы местного самоуправления, в государственные учреждения Забайкальского края и муниципальные учреждения;
назначения мне ежемесячной доплаты к страховой пенсии по старости (инвалидности), пенсии за выслугу лет, ежемесячного материального обеспечения, ежемесячного пожизненного содержания или иной выплаты к пенсии за счет средств федерального, краевого или местного бюджетов;
прекращения или приостановления выплаты страховой пенсии по старости (инвалидности).
Пенсию за выслугу лет прошу выплачивать через:
а) организацию почтовой связи (отделение связи) ____________________________,
                             указать номер почтового отделения
б) кредитную организацию ______________________________________________
__________________________________________________________________.
       (наименование, банковские реквизиты кредитного учреждения, номер счета заявителя)

«___» ___________ 20__ года                               ______________________________
                                                                                                             (подпись заявителя)

Заявление зарегистрировано: ____________________________________________ 

__________________
».
__________________
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