
Приложение № 1

	Государственное учреждение – Управление (Отдел) Пенсионного фонда Российской Федерации 

в городе (районе)       Республики Хакасия


Расписка

	Сообщаем, что файл страхователя                                              ,   
	рег. №                                                 ,

	
	(наименование организации)
	
	
	

	С электронными образами документов, необходимых для назначения пенсии ___________________

	(фамилия, имя, отчество гражданина в именительном падеже)

	Страховое свидетельство обязательного пенсионного страхования №

	
	

	для проведения заблаговременной работы получен


Получены электронные образы документов:

	№
	Документы
	Отметка о представлении 

	1
	паспорт 
	

	2
	страховое свидетельство
	

	3
	военный билет 
	

	4
	диплом
	

	5
	свидетельство о заключении брака
	

	6
	справка о заработке
	

	7
	справка, уточняющая работу в условиях, дающих право на досрочную пенсию
	

	8
	архивная справка о работе
	

	9
	справка о работе 
	

	10
	справка о переименовании (реорганизации) организации
	

	11
	справка органов занятости 
	

	12
	справка о периоде проживания с мужем-военнослужащим
	

	13
	свидетельство о рождении ребенка
	

	14
	справка об обучении нетрудоспособных членов семьи по очной форме
	

	15
	другие документы:
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Дополнительно следует представить:

	№
	Наименование документа

	1
	

	2
	

	3
	


	(наименование должности)
	
	(подпись)
	
	(дата)
	
	(тел.)


Приложение № 2

	Наименование организации


Уведомление

Уважаемая (ый)

	
	(фамилия, имя, отчество гражданина)



	Доводим до Вашего сведения, что

	(наименование документа, периода работы)

	Не может быть принят для назначения пенсии по следующим причинам

	
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


	(наименование должности)
	
	(подпись)
	
	(дата)
	
	(тел.)


   Ознакомлен:                                                                           

	
	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество)


«______» _____________201__г.        
Приложение №3
к Порядку
ПРИКАЗ
«
»
201 _г.
№
Об организации работ по подготовке электронных образов документов для последующего назначения пенсий
В целях проведения подготовительной работы по назначению пенсий в электронной форме ПРИКАЗЫВАЮ:
      1. Назначить ответственным за подготовку и предоставление электронных образов документов для последующего назначения   пенсий _______________________________________________________________________________

 (Ф.И.О. сотрудника, должность сотрудника по кадровой работе)


      2. Специалисту по кадровой работе_______________________________________________
(Ф.И.О. сотрудника) 
организовать взаимодействие с территориальными органами ПФР по Республике Хакасия по вопросу предоставления электронных образов документов сотрудников в соответствии со ст. 21 Федерального закона «О страховых пенсиях» от 28.12.2013 г. № 400-ФЗ и Правилами обращения за страховой пенсией, в том числе работодателей, и пенсией по государственному пенсионному обеспечению, их назначения, установления, перерасчета, корректировки их размера, в том числе лицам, не имеющим постоянного места жительства на территории Российской Федерации, проведения проверок документов, необходимых для их установления, перевода с одного вида пенсии на другой в соответствии с федеральными законами "О страховых пенсиях", "О накопительной пенсии" и "О государственном пенсионном обеспечении в Российской Федерации", утвержденными Приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 17 ноября 2014 г. N 884н г. Москва
       3.
На период временного отсутствия сотрудника, ответственного за подготовку электронных образов документов, исполнение обязанностей, предусмотренных настоящим приказом, возложить на __________________________________________________
(Ф.И.О. сотрудника) 
4.
Специалистам по кадровой работе ___________________________________________

____________________________________________________________________________
(Ф.И.О. сотрудников, указанных в пунктах 1и 3 настоящего приказа) 
предоставить доступ к программному обеспечению по предоставлению отчетности в электронном виде с электронной подписью.
5.   Контроль за исполнением приказа оставляю за собой.
Руководитель организации _______________________

_______________________
(подпись)
(фамилия, имя, отчество)
Приложение №4
к Порядку
Заявление
о согласии субъекта персональных данных
на обработку персональных данных
г. (п., с.) ____________________                                                              «____» ____________ 20    г.
Я,
_________________________________________
(Ф.И.О.)
Зарегистрированный по адресу
	паспорт: <
	серия  
	___
	№_________   выдан (дата)
	
	

	
	
	
	
	
	

	свободно
	 своей волей и в своем интересе даю
	согласие
	уполномоченным должностным лицам

	
	
	
	(наименование государственного,
	 муниципального органа,

	


предприятия, организации, учреждения)
зарегистрированного по адресу:______________________________________________________

на обработку (любое действие (операцию) или совокупность действий (операций), совершаемых с использованием средств автоматизации с персональными данными, включая сбор, запись, систематизацию, передачу (предоставление) в органы Пенсионного фонда РФ следующих с персональных данных:
фамилия, имя, отчество, дата и место рождения, гражданство;
прежние фамилия, имя, отчество, дата (в случае изменения);
образование (когда и какие образовательные учреждения закончил, номера дипломов);
послевузовское профессиональное образование (наименование образовательного или научного учреждения, номера дипломов, аттестатов);
сведения о трудовом стаже и заработке (включая военную службу, работу по совместительству, предпринимательскую деятельность и т.п.);
степень родства, фамилии, имена, отчества, даты рождения детей;
адрес регистрации и фактического проживания;
дата регистрации по месту жительства;
паспорт (серия, номер, кем и когда выдан);
номер телефона;
отношение к воинской обязанности, сведения по воинскому учету (для граждан, пребывающих в запасе);
номер страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования.
Вышеуказанные персональные данные предоставляю для обработки в целях обеспечения соблюдения в отношении меня законодательства РФ в сфере отношений по обязательному пенсионному страхованию и обеспечению.
Я ознакомлен(а), что:
1) согласие на обработку персональных данных действует с даты подписания настоящего согласия в течении одного года;
2) согласие на обработку персональных данных может быть отозвано на основании письменного заявления в произвольной форме;
3) в случае отзыва согласия на обработку персональных данных вправе
_____________________________________________________________________________  (наименование государственного, муниципального органа,
предприятия, организации, учреждения)
продолжить обработку персональных данных без согласия при наличии оснований, указанных в пунктах 2-11 части 1 статьи 6, части 2 статьи 10 и части 2 статьи 11 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных»;
4)
после установления пенсии персональные данные хранятся в органах Пенсионного фонда РФ в течении срока хранения документов, предусмотренного действующим законодательством РФ;
5)
персональные данные, предоставляемые в отношении третьих лиц, будут обрабатываться только в целях установления пенсии.
Дата начала обработки персональных данных ____________________________________
(число, месяц, год)
_________________________________________________________________________________
(подпись субъекта персональных данных)
(подпись специалиста, принявшего заявление)
Приложение 5









Порядку, утвержденному









_______________№______

З А Я В Л Е Н И Е

о согласии на представление заявлений о назначении пенсии и о доставке пенсии работодателем

Я, _____________________________________________________________________,



(фамилия, имя, отчество)
наименование документа, удостоверяющего личность: ________________________

серия___________ номер____________кем выдан_____________________________

_________________________________дата выдачи____________________________

в соответствии с частью 3 статьи 21 Федерального закона от 28.12.2013 № 400-ФЗ «О страховых пенсиях» согласен на представление заявлений о назначении пенсии и о доставке пенсии _________________________________________________________

________________________________________________________________________

                  (работодатель, с которым гражданин состоит в трудовых отношениях)










______________________











(подпись)






















______________________











(дата)

