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АДМИНИСТРАЦИЯ

СОВЕТСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО РАЙОНА
САРАТОВСКОЙ ОБЛАСТИ
ПОСТАНОВЛЕНИЕ

 р.п. Степное
Об утверждении Порядка предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»
В соответствии с Федеральным законом от 06.10.2003 № 131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации», Федеральным законом от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», Постановлением Правительства Российской Федерации от 27.04.2024 № 555 «О целевом обучении по образовательным программам среднего профессионального и высшего образования», в целях обеспечения подготовки необходимых специалистов в сфере образования и здравоохранения, кадрового обеспечения муниципальных бюджетных образовательных организаций и учреждение здравоохранения, решениями Муниципального Собрания Советского муниципального района от 26.03.2025 № 253 «О предоставления меры социальной поддержки в виде выплаты стипендии обучающимся, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»» (с изменениями от 30.04.2025 № 263, от 14.05.2025 № 275),                       от 14.05.2025 № 276 «О предоставлении мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование», руководствуясь Уставом Советского муниципального района Саратовской области, администрация Советского муниципального района ПОСТАНОВЛЯЕТ:
1. Утвердить Порядок предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования                                   с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование», согласно приложению.


2. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя главы администрации Советского муниципального района по социальным вопросам.

3. Настоящее постановление вступает в силу со дня его официального опубликования и распространяется на правоотношения, возникшие                                          с 01.04.2025, за исключением подпунктов 1.1.1. и 1.1.2. пункта 1.1. приложения к настоящему постановлению. 
4. Подпункты 1.1.1. и 1.1.2. пункта 1.1. приложения к настоящему постановлению вступают в силу с 01.09.2025 года.
Временно исполняющий

полномочия главы Советского 

муниципального района                                                                    Е.В. Наумова
Насырова И.Е.

5-02-41

Приложение к постановлению администрации Советского муниципального района

от _________ № ____

Порядок предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования
с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование»
и «Медицинское образование»
1. Общие положения
1.1. Настоящий Порядок определяет условия предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области (далее – Учреждение) по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование» по очной форме обучения (далее Студент-целевик) в виде:
1.1.1. стипендии студентам, обучающимся в организациях, осуществляющих образовательную деятельность по образовательным программам высшего образования, - в размере 5000 (Пять тысяч) рублей 00 копеек в месяц;
1.1.2. стипендии студентам, обучающимся в профессиональных образовательных организациях, реализующих образовательные программы среднего профессионального образования - в размере 3000 (Три тысячи) рублей 00 копеек в месяц;
1.1.3. компенсации расходов на оплату стоимости найма (аренды) жилого помещения в период прохождения практики для иногородних студентов в размере 10000 (Десять тысяч) рублей 00 копеек в месяц;
1.1.4. оплате проезда от места нахождения образовательной организации к месту прохождения практики и обратно на рейсовом автобусе по маршруту г. Саратов - р.п. Степное, р.п. Степное - г. Саратов в размере стоимости проезда на дату приобретения билета;
1.1.5. бесплатного посещения муниципального автономного учреждения дополнительного образования «Спортивная школа» р.п. Степное Советского района Саратовской области в период прохождения практики в нерабочее время;
1.1.6. единовременной выплаты на приобретение методической литературы в размере 1500 (Одна тысяча пятьсот) рублей 00 копеек.
1.2. За предоставлением мер социальной поддержки Студент-целевик обращается:
1) в случае обучения по направлению «Педагогическое образование» - в управление образования администрации Советского муниципального района (далее Управление образования, Уполномоченный орган).
Управление образования принимает документы, представленные Стундентом-целевиком, проверяет их наличие в соответствии с пунктами 2.1., 2.2., 2.3., 2.5. настоящего Порядка и в течение 5 рабочих дней передает их в администрацию Советского муниципального района для рассмотрения на комиссии и принятия решения о предоставлении либо об отказе в предоставлении мер социальной поддержки;
2) в случае обучения по направлению «Медицинское образование» - в государственное учреждение здравоохранения Саратовской области «Советская районная больница» (далее - ГУЗ СО «Советская РБ», Уполномоченный орган).
ГУЗ СО «Советская РБ» принимает документы, представленные Стундентом-целевиком, проверяет их наличие в соответствии с пунктами 2.1., 2.2., 2.3., 2.5. настоящего Порядка и в течение 5 рабочих дней передает их в администрацию Советского муниципального района для рассмотрения на комиссии и принятия решения о предоставлении либо об отказе в предоставлении мер социальной поддержки.
1.3. Выплаты осуществляются за счет средств бюджета Советского муниципального района Саратовской области:
1) по направлению «Педагогическое образование» муниципальным казенным учреждением «Централизованная бухгалтерия управления образования администрации Советского муниципального района Саратовской области» на основании распоряжения администрации Советского муниципального района и представленных документов Студентом-целевиком;
2) по направлению «Медицинское образование» муниципальным казенным учреждением «Межпоселенческая централизованная бухгалтерия Советского муниципального района Саратовской области» на основании распоряжения администрации Советского муниципального района и представленных документов Студентом-целевиком.
Стипендия выплачивается до 15 числа каждого месяца.
1.4. Сроки предоставления документов для получения стипендии до 1 сентября; при заключении договора о целевом обучении во время обучения - в течение 15 рабочих дней с даты заключения договора.
2. Документы для предоставления мер социальной поддержки
2.1. Для получения стипендии Студент-целевик предоставляет в Уполномоченный орган следующие документы лично или путём отправки заказного письма Почтой России:
1) заявление о предоставлении меры социальной поддержки в виде выплаты стипендии обучающимся, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования по направлению «Педагогическое образование» и «Медицинское образование» на выплату стипендии (приложение № 1 к настоящему Порядку);
2) согласие на обработку персональных данных (приложение № 2                                     к настоящему Порядку);
3) копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
4) при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества;
5) копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
6) банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;
7) копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем;
8) справку об обучении в образовательной организации среднего профессионального или высшего образования, полученную не ранее чем за 30 календарных дней до дня обращения за получением стипендии;
9) документ, подтверждающий факт продолжения обучения по итогам промежуточной аттестации (справка о прохождении промежуточной аттестации, копия зачетной книжки студента-целевика) предоставляются в срок не позднее двух недель с даты окончания промежуточной аттестации;
10) документ, подтверждающий факт получения государственной академической стипендии по результатам промежуточной аттестации (справка о начислении государственной академической стипендии) предоставляются в срок не позднее двух недель с даты окончания промежуточной аттестации.
2.2. Для получения компенсации расходов на оплату стоимости найма (аренды) жилого помещения в период прохождения практики для иногородних студентов (далее - Компенсация) Студент-целевик предоставляет следующие документы лично или путем отправки заказного письма Почтой России:
1) заявление о предоставлении меры социальной поддержки в виде компенсации расходов по оплате найма (аренды) жилого помещения (приложение № 3 к настоящему Порядку);
2) согласие на обработку персональных данных (приложение № 2 к настоящему Порядку);
3) копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
4) при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества;
5) копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
6) банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком; 
7) копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем;
8) копию направления учебного заведения на производственную практику;
9) договор найма (аренды) жилого помещения либо его части, расположенного на территории Советского муниципального района, заключенный в соответствии с гражданским законодательством Российской Федерации - в случае если студент является несовершеннолетним, договор найма жилого помещения заключается доверенным лицом, дополнительно предъявляется оформленная в соответствии с законодательством Российской Федерации доверенность для физических лиц либо ее копия, заверенная в установленном законодательством Российской Федерации порядке;
10) выписку из Единого государственного реестра недвижимости об основных характеристиках и зарегистрированных правах на объект недвижимости согласно заключенному договору найма жилого помещения;
11) документы, подтверждающие фактически понесенные расходы (квитанция к приходному кассовому ордеру, кассовые чеки, выписка по счету из кредитной организации, подтверждающая произведенную операцию по зачислению денежных средств, с указанием полного наименования отправителя и получателя, расписка в получении денежных средств).
Право на получение Компенсации имеют граждане Российской Федерации, проживающие на территории Саратовской области, за исключением лиц, постоянно проживающих на территории нахождения Учреждения, с которым заключен договор на целевое обучение по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование».
Компенсация предоставляется не ранее месяца заключения договора найма (аренды) жилого помещения либо его части и выплачивается ежемесячно или в полном объеме в размере 10000 (Десяти тысяч) рублей 00 копеек в месяц.
Студент-целевик имеет право обратиться в Уполномоченный орган                         с заявлением о предоставлении Компенсации за период с 1 января по 31 декабря текущего года, не позднее 30 ноября текущего года.
2.3. Для получения оплаты проезда от места нахождения образовательной организации к месту прохождения практики и обратно на рейсовом автобусе по маршруту г. Саратов - р.п. Степное, р.п. Степное - г. Саратов в размере стоимости проезда на дату приобретения билета (далее – Оплата проезда) Студент-целевик предоставляет следующие документы лично или путем отправки заказного письма Почтой России:
1) заявление о предоставлении меры социальной поддержки в виде оплаты проезда от места нахождения образовательной организации к месту прохождения практики и обратно (приложение № 4 к настоящему Порядку);
2) согласие на обработку персональных данных (приложение № 2 к настоящему Порядку);
3) копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
4) при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества;
5) копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
6) банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;
7) копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем;
8) копию направления учебного заведения на производственную практику;
9) подлинники проездных документов, подтверждающих оплату проезда до места прохождения практики и обратно, и копии проездных документов на обратный путь до места нахождения учебного заведения (подлинники проездных документов на обратный путь отправляются почтовым отправлением).
Право на получение возврата расходов по Оплате проезда имеют граждане Российской Федерации, проживающие на территории Саратовской области.
2.4. Для получения бесплатного посещения муниципального автономного учреждения дополнительного образования «Спортивная школа» р.п. Степное Советского района Саратовской области (далее - МАУ ДО «Спортивная школа») в период прохождения практики в нерабочее время Студентом-целевиком необходимо предоставить справку из Учреждения, на базе которого Студент-целевик проходит практику.
Справка должна содержать:
- Ф.И.О. Студента-целевика;
- сведения о периоде прохождения производственной практики Студентом-целевиком;
- подпись руководителя Учреждения;
- печать Учреждения.
На Студента-целевика распространяются Правила, обязательные для исполнения всеми посетителями МАУ ДО «Спортивная школа».
2.5. Для получения единовременной выплаты на приобретение методической литературы (далее – единовременная выплата) Студент-целевик предоставляет следующие документы лично или путем отправки заказного письма Почтой России:
1) заявление о предоставлении меры социальной поддержки в виде единовременной выплаты на приобретение методической литературы (приложение № 5 к настоящему Порядку);
2) согласие на обработку персональных данных (приложение № 2                              к настоящему Порядку);
3) копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
4) при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества;
5) копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
6) банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;
7) копию договора о целевом обучении, заключенного Учреждением.
В течение всего периода обучения Студент-целевик имеет право на получение единовременной выплаты в размере 1500 (Одна тысяча пятьсот) рублей 00 копеек.
2.6. К заявлению и прилагаемым к нему документам предъявляются следующие требования:
1) представленные документы ограничиваются сроками, указанными в документах, либо действуют бессрочно (при отсутствии записи о сроке действия);
2) документы на бумажном носителе представляются в виде оригиналов или копий, заверенных в установленном законодательством Российской Федерации порядке;
3) заявление должно быть подписано заявителем;
4) в заявлении и прилагаемых к нему документах не должно быть подчисток, неразборчивых надписей, исправлений, за исключением исправлений, заверенных в порядке, установленном законодательством Российской Федерации;
5) заявление и прилагаемые к нему документы не должны содержать повреждения, наличие которых не позволяет в полном объеме использовать содержащиеся в них информацию и сведения.
Заявление и копии документов, прилагаемые к заявлению, направленные Студентом-целевиком почтовым отправлением, должны быть заверены в установленном законодательством Российской Федерации порядке. Текст представленных документов должен быть читаем с возможностью копирования (сканирования).
2.7. Документы регистрируются в Уполномоченным органом в день их поступления.
2.8. В случае если Студент-целевик подал документы, не в полном объеме или Уполномоченным органом выявлены ошибки в поданных документах, об этом в письменной форме сообщается Студенту-целевику.
Студент-целевик исправляет указанные замечания и направляет комплект документов повторно.
3. Решение о предоставлении меры социальной поддержки либо 
об отказе. Перечисление денежных средств
3.1. Срок принятия решения о предоставлении либо об отказе в предоставлении мер социальной поддержки исчисляется со дня их поступления в администрацию Советского муниципального района.
3.2. Представленные документы рассматриваются комиссией при администрации Советского муниципального района (далее – Комиссия) в отсутствие Студента-целевика в течение 10 рабочих дней со дня получения документов. 
3.3. Решение Комиссии оформляется протоколом заседания комиссии, который подписывается всеми членами комиссии, присутствующими на заседании.
3.4. Протокол комиссии о предоставлении мер социальной поддержки является основанием для издания распоряжения администрации Советского муниципального района об утверждении списка студентов, которым назначается мера социальной поддержки в виде стипендии либо                                          о предоставлении иной меры социальной поддержки.
3.5. Решение о предоставлении мер социальной поддержки либо об отказе направляется Комиссией Студенту-целевику в течение 5 рабочих дней со дня принятия соответствующего решения одним из следующих способов:
- на электронную почту на адрес, указанный в заявлении;
- почтовым отправлением на адрес, указанный в заявлении.
В решении об отказе в предоставлении меры социальной поддержки указывается причина отказа.
3.6. Перечисление денежных средств осуществляется на банковские счета Студента-целевика, открытые в российских кредитных организациях не позднее месяца, следующего за месяцем принятия распоряжения администрации Советского муниципального района.
3.7. В случае непредставления получателем сведений о закрытии (изменении) банковского счета или реквизитов российской кредитной организации Уполномоченный орган и Администрация Советского муниципального района не несет ответственность за невыплаченные суммы.
4. Отказ и прекращение в предоставлении мер социальной поддержки
4.1. Основаниями для отказа в предоставлении мер социальной поддержки являются:
1) несоответствие Студента-целевика требованиям и предоставленным документам, установленным пунктами 1.1., 2.1., 2.2., 2.3., 2.5. настоящего Порядка;
2) установление факта постоянного проживания на территории муниципального образования, где расположено Учреждение, на базе которого организовано практическое обучение для получения Компенсации;
3) обнаружение обстоятельств или документов, опровергающих достоверность сведений, представленных Студентом-целевиком в подтверждение права на ее получение;
4) несоответствие сведений в выписке из Единого государственного реестра недвижимости об основных характеристиках и зарегистрированных правах на объект недвижимости сведениям, указанным в договоре найма жилого помещения.
4.2. Предоставление мер социальной поддержки Студенту-целевику прекращается в следующих случаях:
1) поступление сведений об отчислении студента из образовательной организации высшего или среднего профессионального образования;
2) оформление академического отпуска;
3) расторжение Студентом-целевиком договора о целевом обучении;
4) расторжение договора найма жилого помещения либо его части, расположенного на территории Советского муниципального района;
5) смерть студента или признание его в установленном законом порядке умершим (безвестно отсутствующим).
4.3. Студент-целевик обязан в течение 1 месяца со дня возникновения обстоятельств, уведомить в письменной форме Уполномоченный орган о наличии оснований, влекущих за собой прекращение предоставления мер социальной поддержки.
5. Возврат денежных средств Студентом-целевиком
5.1. В случае неисполнения Студентом-целевиком, заключившим договор о целевом обучении, предусмотренных договором о целевом обучении обязательств по освоению образовательной программы и (или) осуществлению трудовой деятельности в течение срока, установленного договором о целевом обучении, или расторжения им договора о целевом обучении в одностороннем порядке Студент-целевик обязан возместить расходы, связанные с предоставлением мер поддержки, если 
Студент-целевик не освобожден от ответственности за неисполнение обязательств по договору о целевом обучении по основаниям, указанным в п.5.3. настоящего Порядка.
5.2. Возмещение расходов, связанных с выплатой материальной поддержки, осуществляется в соответствии с Разделом VII Положения
о целевом обучении по образовательным программам среднего профессионального и высшего образования, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 27.04.2024 № 555 «О целевом обучении по образовательным программам среднего профессионального и высшего образования».
5.3. Студент-целевик имеет право на освобождение от ответственности за неисполнение обязательств по договору о целевом обучении при наличии одного из следующих оснований, имеющих место в период до завершения освоения гражданином образовательной программы:

5.3.1. Студент-целевик осуществляет уход за сыном, дочерью, родителем (усыновителем), супругом (супругой), которые признаны ребенком-инвалидом, инвалидом I группы (далее - подопечный-инвалид), или постоянный уход за родителем (усыновителем), супругом (супругой), родным братом, родной сестрой, дедушкой, бабушкой, которые не находятся на полном государственном обеспечении и нуждаются по состоянию здоровья в постоянном уходе (помощи, надзоре) в соответствии с заключением федерального учреждения медико-социальной экспертизы по месту их жительства (далее - подопечный, нуждающийся в постоянном уходе). При этом отсутствуют другие лица, обязанные по закону содержать подопечного, нуждающегося в постоянном уходе, уход за подопечным-инвалидом или подопечным, нуждающимся в постоянном уходе, осуществляется в месте, отличном от места освоения гражданином образовательной программы по очной и (или) очно-заочной форме обучения, а необходимость осуществления указанного ухода возникла после подачи заявления на оказание материальной поддержки или условия осуществления указанного ухода изменились после подачи заявления на оказание материальной поддержки;

5.3.2. Супруг (супруга) Студента-целевика является военнослужащим (за исключением военнослужащих, проходящих военную службу по призыву или мобилизации) и проходит военную службу в месте, отличном от места освоения Студентом-целевиком образовательной программы по очной и (или) очно-заочной форме обучения, прохождение военной службы супругом (супругой) гражданина началось после подачи заявления на оказание материальной поддержки или место прохождения военной службы супругом (супругой) гражданина изменилось после подачи заявления на оказание материальной поддержки;

5.3.3. После подачи заявления на оказание материальной поддержки гражданин признан инвалидом I или II группы;

5.3.4. После подачи заявления на оказание материальной поддержки выявлено несоответствие Студента-целевика требованиям, установленным законодательством Российской Федерации для освоения образовательной программы, и (или) неустранимое несоответствие Студента-целевика требованиям, установленным законодательством Российской Федерации для осуществления трудовой деятельности (в том числе наличие у 
Студента-целевика медицинских противопоказаний, судимости).

5.4. При наличии оснований, указанных в подпунктах 5.3.1 – 5.3.4. настоящего Положения, Студент-целевик вправе направить Уполномоченному органу уведомление о наличии такого основания с приложением подтверждающего документа (документов).

5.5. В случае если информация о Студенте-целевике, указанная в подпункте 5.3.4, получена Уполномоченным органом, специалист Уполномоченного органа не позднее 10 рабочих дней после получения информации направляет Студенту-целевику уведомление о таком несоответствии.

5.6. Уполномоченный орган в порядке, предусмотренном постановлением Правительства Российской Федерации от 27.04.2024 № 555 «О целевом обучении по образовательным программам среднего профессионального и высшего образования», вправе потребовать от Студента-целевика, за исключением случаев, установленных законодательством Российской Федерации, возмещения расходов, связанных с предоставлением мер социальной поддержки, в виде компенсации расходов на оплату стоимости найма (аренды) жилого помещения и возврата оплаты проезда от места нахождения образовательной организации к месту прохождения практики и обратно, в случае отчисления Студента-целевика из образовательной организации высшего или среднего профессионального образования, либо неисполнения им предусмотренных договором о целевом обучении обязательств по обучению и (или) осуществлению трудовой деятельности в течение трех лет в бюджет Советского муниципального района Саратовской области.
5.7. В случае отчисления Студента-целевика из образовательной организации высшего или среднего профессионального образования, либо неисполнения им предусмотренных договором о целевом обучении обязательств по обучению и (или) осуществлению трудовой деятельности в течение трех лет, Студент-целевик, посещавший МАУ ДО «Спортивная школа», обязан возвратить стоимость абонемента, на дату посещения в бюджет Советского муниципального района Саратовской области.
5.8. В случае отчисления Студента-целевика из образовательной организации высшего или среднего профессионального образования, либо неисполнения им предусмотренных договором о целевом обучении обязательств по обучению и (или) осуществлению трудовой деятельности в течение трех лет, Студент-целевик, получивший единовременную выплату на приобретение методической литературы в размере 1500 (Одна тысяча пятьсот) рублей 00 копеек, обязан возвратить данную выплату в бюджет Советского муниципального района Саратовской области.
5.9. В течение 30 рабочих дней со дня расторжения договора о целевом обучении по причине неисполнения Студентом-целевиком обязательств по обучению и (или) по осуществлению трудовой деятельности Уполномоченный орган направляет Студенту-целевику уведомление о необходимости возврата денежных средств, полученных в качестве денежных выплат, в бюджет Советского муниципального района Саратовской области.
5.10. В случае отказа Студента-целевика от возврата денежных средств                   в бюджет Советского муниципального района Саратовской области, полученных в качестве денежных выплат, денежные средства подлежат взысканию в судебном порядке.
Верно:

И.о. руководителя аппарата

администрации Советского 

муниципального района                                                                 А.К. Долганова
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	(должность руководителя Уполномоченного органа (полное наименование организации), Ф.И.О. руководителя
от:

студента                 курса

наименование организации, где обучается студент-целевик:

проживающего (ей) по адресу:

контактный телефон:

электронная почта:




ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении меры социальной поддержки в виде выплаты стипендии обучающимся, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования по направлению «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»

Прошу предоставить мне меру социальной поддержки в виде выплаты стипендии в соответствии с Порядком предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование».

Прилагаю документы:
· согласие на обработку персональных данных;

· копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
· при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества;
· копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
· банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;
· копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем;
· справку об обучении в образовательной организации среднего профессионального или высшего образования, полученную не ранее чем за 30 календарных дней до дня обращения за получением стипендии;
· документ, подтверждающий факт продолжения обучения по итогам промежуточной аттестации (справка о прохождении промежуточной аттестации, копия зачетной книжки студента-целевика) предоставляются в срок не позднее двух недель с даты окончания промежуточной аттестации;
· документ, подтверждающий факт получения государственной академической стипендии по результатам промежуточной аттестации (справка о начислении государственной академической стипендии) предоставляются в срок не позднее двух недель с даты окончания промежуточной аттестации.
Способ получения результата муниципальной услуги (выбрать один из вариантов):
·  направить на адрес электронной почты
· направить по почте по месту жительства
«___»____________20____года ______________/__________________________/ 
                                                                        (подпись)                                          (расшифровка подписи)
Обязательство:
В случае отчисления из образовательной организации, оформления академического отпуска, изменения формы обучения, расторжения Студентом-целевиком договора о целевом обучении обязуюсь в течение 1 месяца со дня наступления указанных обстоятельств сообщить и предоставить в Уполномоченный орган подтверждающие изменения документы.
________________________________________________________________________________

(указывается дата, подпись, расшифровка подписи)
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к Порядку предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»



	
	(должность руководителя Уполномоченного органа (полное наименование организации), Ф.И.О. руководителя
от:

студента                 курса

наименование организации, где обучается студент-целевик:

проживающего (ей) по адресу:

контактный телефон:

электронная почта:




СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
Я, ___________________________ ________________________________,
(фамилия, имя, отчество (при наличии)
даю  согласие ________________________________________________________
(указать наименование организации)
в  соответствии  с  Федеральным  законом  от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» на обработку (любое действие (операцию)    или совокупность   действий (операций),   совершаемых  с использованием  средств автоматизации или без использования таких средств с персональными данными,  включая  сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение  (обновление,  изменение),  извлечение, использование, передачу (распространение,   предоставление,   доступ),   обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных) моих персональных данных/персональных данных моего несовершеннолетнего ребенка <*>
____________________________________________________________________,
(ФИО несовершеннолетнего гражданина)
содержащихся в заявлении (фамилия, имя, отчество, паспортные данные или сведения, содержащиеся  в  ином  документе,  удостоверяющем личность; банковские  реквизиты, ИНН,  СНИЛС,  контактный  номер  телефона, почтовый адрес,  адрес  проживания,  адрес электронной почты) с целью предоставления меры социальной поддержки.
Настоящее  согласие  действует  со  дня  его подписания до дня отзыва в  письменной форме.

«___»____________20____года ______________/__________________________/ 
                                                                        (подпись)                                          (расшифровка подписи)
* в случае подачи заявления законным представителем несовершеннолетнего гражданина в возрасте от 14 до 18 лет.

	
	Приложение № 3
к Порядку предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»



	
	(должность руководителя Уполномоченного органа (полное наименование организации), Ф.И.О. руководителя
от:

студента                 курса

наименование организации, где обучается студент-целевик:

проживающего (ей) по адресу:

контактный телефон:

электронная почта:




ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении меры социальной поддержки в виде компенсации расходов по оплате найма (аренды) жилого помещения
Прошу предоставить мне компенсацию расходов по оплате найма (аренды) жилого помещения в соответствии с Порядком предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования                   с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование» в период прохождения практики для иногородних студентов с «____» ______________ 20___ по «____» ______________ 20___  в размере фактических расходов в сумме __________________________________________________________ 

                                                                   (сумма указывается цифрами и прописью)

рублей _____копеек ежемесячно или в полном объеме (нужное подчеркнуть).

Прилагаю документы:
· согласие на обработку персональных данных;

· копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);

· при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества (нужное подчеркнуть);

·  копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;

·  банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;

·  копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем;

·  копию направления учебного заведения на производственную практику;
·  договор найма (аренды) жилого помещения либо его части, расположенного на территории Советского муниципального района, заключенный в соответствии с гражданским законодательством Российской Федерации - в случае если студент является несовершеннолетним, договор найма жилого помещения заключается доверенным лицом, дополнительно предъявляется оформленная в соответствии с законодательством Российской Федерации доверенность для физических лиц либо ее копия, заверенная в установленном законодательством Российской Федерации порядке;

·  выписку из Единого государственного реестра недвижимости об основных характеристиках и зарегистрированных правах на объект недвижимости согласно заключенному договору найма жилого помещения;

·  документы, подтверждающие фактически понесенные расходы (квитанция к приходному кассовому ордеру, кассовые чеки, выписка по счету из кредитной организации, подтверждающая произведенную операцию по зачислению денежных средств, с указанием полного наименования отправителя и получателя, расписка в получении денежных средств).

Способ получения результата муниципальной услуги (выбрать один из вариантов):

·  направить на адрес электронной почты

· направить по почте по месту жительства

«___»____________20____года ______________/_____________________________/
                                                                      (подпись)                                          (расшифровка подписи)
Обязательство:
В случае отчисления из образовательной организации, оформления академического отпуска, изменения формы обучения, смены места жительства, расторжения договора найма жилого помещения обязуюсь в течение 1 месяца со дня наступления указанных обстоятельств сообщить и предоставить в Уполномоченный орган подтверждающие изменения документы.

________________________________________________________________________________

(указывается дата, подпись, расшифровка подписи)
* срок подачи заявления не позднее 30 ноября текущего года.
	
	Приложение № 4
к Порядку предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»



	
	(должность руководителя Уполномоченного органа (полное наименование организации), Ф.И.О. руководителя
от:

студента                 курса

наименование организации, где обучается студент-целевик:

проживающего (ей) по адресу:

контактный телефон:

электронная почта:




ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении меры социальной поддержки в виде оплаты проезда от места нахождения образовательной организации к месту прохождения практики и обратно
Прошу вернуть мне денежные средства по оплате проезда от места нахождения образовательной организации к месту прохождения практики и обратно на рейсовом автобусе по маршруту г. Саратов - р.п. Степное, р.п. Степное - г. Саратов в соответствии с Порядком предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование» в размере фактических расходов в сумме ____________________________________________________________________ 
                                (сумма указывается цифрами и прописью)

рублей _____копеек.
Прилагаю документы:
· согласие на обработку персональных данных;
· копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
·  при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества (нужное подчеркнуть);
·  копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
·  банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;
· копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем;
·  копию направления учебного заведения на производственную практику;
·  подлинники проездных документов, подтверждающих оплату проезда до места прохождения практики и обратно, и копии проездных документов на обратный путь до места нахождения учебного заведения (подлинники проездных документов на обратный путь отправляются почтовым отправлением).
Способ получения результата муниципальной услуги (выбрать один из вариантов):
·  направить на адрес электронной почты
· направить по почте по месту жительства
«___»____________20____года ______________/__________________________/ 
                                                                        (подпись)                                          (расшифровка подписи)
Обязательство:
В случае отчисления из образовательной организации, оформления академического отпуска, изменения формы обучения, смены места жительства, обязуюсь в течение 1 месяца со дня наступления указанных обстоятельств сообщить и предоставить в Уполномоченный орган подтверждающие изменения документы.
____________________________________________________________________
(указывается дата, подпись, расшифровка подписи)
	
	Приложение № 5
к Порядку предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование»




	
	(должность руководителя Уполномоченного органа (полное наименование организации), Ф.И.О. руководителя
от:

студента                 курса

наименование организации, где обучается студент-целевик:

проживающего (ей) по адресу:

контактный телефон:

электронная почта:




ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении меры социальной поддержки в виде единовременной выплаты на приобретение методической литературы
Прошу предоставить мне единовременную выплату на приобретение методической литературы в соответствии с Порядком предоставления мер социальной поддержки студентам, заключившим договор о целевом обучении по образовательным программам высшего и среднего профессионального образования с организациями и учреждениями Советского муниципального района Саратовской области по направлениям «Педагогическое образование» и «Медицинское образование» в размере 1500 (Одна тысяча пятьсот) рублей 00 копеек.
Прилагаю документы:

· согласие на обработку персональных данных;
· копию документа, удостоверяющего личность (страницы с паспортными данными и местом регистрации);
· при смене фамилии: свидетельство о заключении брака, свидетельство о расторжении брака, свидетельство о перемене фамилии, и (или) имени, и (или) отчества (нужное подчеркнуть);
· копию страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования, содержащего страховой номер индивидуального личного счета (СНИЛС) заявителя, либо документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета;
· банковские реквизиты для перечисления денежных средств, заверенные Студентом-целевиком;
· копию договора о целевом обучении, заключенного с организацией (учреждением) Советского муниципального района Саратовской области, заверенную организацией-работодателем.
Способ получения результата муниципальной услуги (выбрать один из вариантов):
·  направить на адрес электронной почты
· направить по почте по месту жительства
«___»____________20____года ______________/__________________________/ 
                                                                        (подпись)                                          (расшифровка подписи)



от 11.08.2025 № 414
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