
       ПРОЕКТ РЕШЕНИЯ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

«Об утверждении Порядка предоставления доплаты за наем жилых 

помещений медицинских работников, работающих в государственных 

бюджетных учреждениях здравоохранения министерства здравоохранения 

Краснодарского края, расположенных на территории  муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края» 

 

В соответствии  со статьей 17 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. 

№ 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», 

 законом Краснодарского края от 30 июня 1997 г. № 90-КЗ «Об охране здоровья 

населения Краснодарского края, в целях обеспечения бесперебойного оказания 

медицинской помощи населению муниципального образования  Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края, снижения дефицита медицинских 

кадров и оказания мер социальной поддержки медицинским работникам, Совет  

муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края РЕШИЛ: 

1. Утвердить Порядок предоставления доплаты за наем жилых 

помещений медицинских работников, работающих в государственных 

бюджетных учреждениях здравоохранения министерства здравоохранения 

Краснодарского края, расположенных на территории муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края 

(Приложение №1).  

2. Утвердить состав Комиссии по предоставлению доплаты за найм 

жилых помещений отдельным категориям медицинских работников, 

работающих в государственных бюджетных учреждениях здравоохранения 

министерства здравоохранения Краснодарского края, расположенных на 

территории муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края (Приложение №2). 

3. Отделу по взаимодействию с представительным органом 

администрации муниципального образования Кореновский муниципальный 

район Краснодарского края (Антоненко) официально обнародовать настоящее 

решение в установленном порядке и разместить на официальном сайте Совета 
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муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края в информационно-телекоммуникационной сети 

«Интернет». 

4. Контроль за выполнением решения Совета возложить на комиссию по 

социальным вопросам: здравоохранения, образования, культуры, физической 

культуры и спорту, по делам молодежи и семьи Совета муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края 

(Андреев). 

5. Настоящее решение вступает в силу после его официального 

обнародования. 
 

 

 

Глава 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края 

С.А. Голобородько 

Председатель Совета 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края 

В.В. Слепухин 

 

 



 

 ПРИЛОЖЕНИЕ №1 

 

УТВЕРЖДЕН 

решением Совета 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края 

от___________ № ____ 

 

 

 

Порядок  

 предоставления доплаты за наем жилых помещений медицинских 

работников, работающих в государственных бюджетных учреждениях 

здравоохранения министерства здравоохранения Краснодарского края, 

расположенных на территории  муниципального образования 

Кореновский муниципальный район Краснодарского края 

 

1. Общие положения 

 1.1. Настоящий порядок предоставления доплаты за найм жилых 

помещений медицинским работникам, работающих в государственных 

бюджетных учреждениях здравоохранения министерства здравоохранения 

Краснодарского края, расположенных на территории муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края (далее - 

Учреждение МЗ КК), разработан в соответствии  со статьей 17 Федерального 

закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации»,  законом Краснодарского края от 30 июня 1997 г. № 

90-КЗ «Об охране здоровья населения Краснодарского края, в целях 

обеспечения бесперебойного оказания медицинской помощи населению 

муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края, снижения дефицита медицинских кадров и оказания мер 

социальной поддержки медицинским работникам. 

 1.2. Право на предоставление доплаты за найм жилых помещений 

медицинским работникам, работающим в Учреждениях МЗ КК имеет 

гражданин Российской Федерации, занимающий должность врача-специалиста, 

акушера (акушерки), фельдшера, фельдшера скорой медицинской помощи 

(далее - медицинские работники). 

 1.3. Решение о  предоставлении доплаты за найм жилых помещений 

медицинским работникам, работающим в Учреждениях МЗ КК принимается 

Комиссией по предоставлению дополнительной меры социальной поддержки в 

виде выплаты единовременного денежного пособия и предоставления доплаты 

за найм жилых помещений медицинским работникам, работающим в 

Учреждениях МЗ КК, расположенных на территории муниципального 
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образования  Кореновский муниципальный район Краснодарского края  (далее - 

Комиссия). 

 1.4. Дополнительная мера социальной поддержки в виде предоставления 

доплаты за найм жилых помещений медицинским работникам, работающим в 

Учреждениях МЗ КК, предоставляется при условии наличия аналогичной меры 

поддержки медицинским работникам в Учреждениях МЗ КК, соответствующих 

требованиям данного Порядка. 

 1.5. Предоставление доплаты за найм жилых помещений медицинским 

работникам Учреждений МЗ КК, прибывшим на работу в муниципальное 

образование Кореновский муниципальный район Краснодарского края из 

других районов Краснодарского края и регионов Российской Федерации, не 

имеющих постоянного места жительства на территории муниципального 

образования  Кореновский муниципальный район Краснодарского края, 

осуществляется при соблюдении следующих условий: 

 1) заключение медицинским работником трудового договора с 

Учреждением МЗ КК, являющимся для него основным местом работы, не 

менее чем на 1,0 ставку; 

 2) наличие гражданства Российской Федерации; 

 3) право на получение дополнительной меры социальной поддержки не 

реализовано медицинским работником ранее в муниципальном образовании  

Кореновский муниципальный район Краснодарского края; 

 1.6. Финансирование осуществляются в пределах средств, 

предусмотренных в местном бюджете на реализацию муниципальной 

программой «Меры социальной поддержки медицинских кадров в 

муниципальном образовании Кореновский район на 2024-2028 годы». 

 1.7. Размер доплаты за найм жилых помещений медицинским работникам 

предоставляется ежемесячно с 1 числа месяца, в котором было подано 

заявление на предоставление доплаты за найм жилых помещений медицинским 

работникам, но не ранее даты заключения договора найма жилых помещений и 

составляет не более 10 000 (десяти тысяч) рублей в месяц. 

 1.7.1. Объектом договора найма жилого помещения может быть 

изолированное жилое помещение, пригодное для постоянного проживания, в 

виде отдельной квартиры, жилого дома, части квартиры или жилого дома, 

благоустроенное и отвечающее санитарным и техническим нормам. 

 1.7.2. Наймодателем жилого помещения может выступать любое 

физическое или юридическое лицо, являющееся собственником жилого 

помещения. 
 

2. Порядок предоставления доплаты за найм жилых помещений  

медицинским работникам 

 

 2.1. С целью получения дополнительной меры социальной поддержки 

медицинский работник предоставляет в отдел по социальным вопросам 

администрации муниципального образования Кореновский муниципальный 

район Краснодарского края (далее - отдел по социальным вопросам )  заявление 
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о предоставлении дополнительной меры социальной поддержки по форме 

согласно приложению 1 к Порядку (далее - заявление), путем личного 

обращения по адресу: Российская Федерация, Краснодарский край, город 

Кореновск, ул. Красная, 41, кабинет 29.  

 2.2. К заявлению прилагаются следующие документы: 

 1) копия паспорта гражданина Российской Федерации; 

 2) копия трудовой книжки, заверенная Учреждением МЗ КК; 

 3) копия трудового договора, заверенная Учреждением МЗ КК; 

 4) информация о наименовании, реквизитах банка или иной кредитной 

организации, номере банковского счета или счета в иной кредитной 

организации, открытого на имя заявителя; 

 5) ходатайство Учреждения МЗ КК на имя  главы муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края, о 

предоставлении доплаты медицинскому работнику; 

 6) копия договора найма жилого помещения; 

 7) выписка (сведения) из Единого государственного реестра 

недвижимости об отсутствии в собственности у заявителя и (или) членов его 

семьи жилых помещений, расположенных на территории муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края(далее - 

выписка ЕГРН). Выписка ЕГРН предоставляется ежегодно. 

 8) копия свидетельства о постановке на учет в налоговом органе 

физического лица по месту жительства на территории Российской Федерации; 

 9) копия документа, подтверждающего регистрацию в системе 

обязательного пенсионного страхования (СНИЛС); 

 10) адресная справка из Отдела по вопросам миграции ОМВД России ; 

 11) справка о выплате Учреждением МЗ КК компенсации расходов по 

оплате найма жилых помещений отдельным категориям медицинских 

работников государственных учреждений здравоохранения Краснодарского 

края; 

 12) Согласие на обработку персональных данных (приложение 3 к 

Порядку).  

2.3. Требования к документам: 

1) документы должны иметь печати (если они предусмотрены), подписи 

уполномоченных должностных лиц государственных органов, органов 

местного самоуправления муниципальных образований или должностных лиц 

организаций, индивидуальных предпринимателей, выдавших данные 

документы или удостоверивших подлинность их копий; 

2) тексты документов должны быть написаны разборчиво; 

3) документы не должны иметь подчисток, приписок, зачеркнутых слов и 

не оговоренных в них исправлений; 

4) документы не должны быть исполнены карандашом; 

5) документы не должны иметь повреждений, несоответствий 

(разночтений), наличие которых не позволяет однозначно истолковать их 

содержание. 
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2.4. Затраты по подготовке документов возлагаются на медицинского 

работника Учреждения МЗ КК, претендующего на предоставление доплаты. 

2.5. Медицинский работник Учреждения МЗ КК, предоставивший 

документы на доплату, несет ответственность за достоверность представленных 

сведений и документов, установленную законодательством Российской 

Федерации. 

2.6. Администрация муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края в лице  отдела по социальным 

вопросам: 

1) осуществляет прием и регистрацию заявлений медицинских 

работников о предоставлении дополнительной меры социальной поддержки в 

журнале учета и регистрации заявлений медицинских работников, работающих 

в государственных учреждениях здравоохранения Краснодарского края на 

территории муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края и проживающих на территории муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края, в день 

поступления, по форме согласно приложению 2 к Порядку; 

2) в течение 5 рабочих дней со дня регистрации заявления о 

предоставлении дополнительной меры социальной поддержки полноту и 

достоверность предоставленных документов в пункте 2.2 раздела 2 Порядка; 

3) заявление и документы, представленные заявителями, направляются 

для рассмотрения на заседании Комиссии. 

2.7. Комиссия  в течение 20 рабочих дней со дня поступления заявления и 

документов: 

1) рассматривает документы на наличие или отсутствие оснований для 

отказа в предоставлении дополнительной меры социальной поддержки, 

предусмотренных пунктом 2.8 раздела 2 настоящего Порядка; 

2) уведомляет заявителя о предоставлении дополнительной меры 

социальной поддержки либо об отказе в предоставлении дополнительной меры 

социальной поддержки (далее - уведомление) одним из способов, указанным 

заявителем в заявлении. 

3) оформляет решение в форме протокола. 

2.8. Основанием для отказа в предоставлении доплаты за найм жилых 

помещений медицинскому работнику Учреждения МЗ КК является: 

1) наличие у медицинского работника Учреждения МЗ КК или членов его 

семьи на праве собственности или по договору социального найма жилых 

помещений на территории муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края; 

2) получение доплаты за найм жилых помещений одним из членов семьи 

медицинского работника Учреждения МЗ КК; 

3) работа медицинского работника Учреждения МЗ КК менее чем на одну 

ставку или работа в Учреждении МЗ КК является для него не основным местом 

работы; 
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4) не предоставление или предоставление не в полном объеме 

документов, установленных пунктом 2.2 раздела 2 настоящего Порядка, 

обязанность по предоставлению которых возложена на заявителя; 

5) несоответствие документов, обязанность по предоставлению которых 

возложена на заявителя, требованиям, установленным пунктом 2.3 раздела 2 

настоящего Порядка; 

6) финансирование в пределах средств, предусмотренных в местном 

бюджете на текущий финансовый год на соответствующие цели. 

2.9. В случае отказа в предоставлении дополнительной меры социальной 

поддержки отдел по социальным вопросам в течение 5 рабочих дней 

направляет ответ заявителю с указанием причины отказа. 

2.10. Отказ в предоставлении дополнительной меры социальной 

поддержки не является препятствием для повторной подачи заявления, если 

причины для отказа будут устранены. 

2.11. Предоставление дополнительной меры социальной поддержки 

заявителю оформляется распоряжением администрации на основании решения 

Комиссии. 

2.12. Доплата медицинскому работнику выплачивается МКУ  

«Централизованная бухгалтерия муниципальных учреждений муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края»  на 

счет, указанный в заявлении, не позднее 20 рабочих дней со дня принятия 

распоряжения администрации. 

2.13. О прекращении действия права на получение выплаты медицинский 

работник Учреждения МЗ КК уведомляет в письменной форме отдела по 

социальным вопросам  не позднее 5 рабочих дней со дня утраты права на нее. 

2.14. Средства, полученные заявителем, после наступления одного из 

случаев, указанных в подпунктах 1-5 пункта 2.8 Порядка, подлежат возврату в 

срок не позднее 30 календарных дней в местный бюджет. 

При уклонении медицинского работника Учреждения МЗ КК от возврата 

средств, взыскание производится в судебном порядке. 

2.15. Контроль за целевым использованием местных бюджетных средств, 

выделенных на предоставление меры социальной поддержки в соответствии с 

Порядком, осуществляется администрацией муниципального образования 

Кореновский муниципальный район Краснодарского края, иными 

уполномоченными органами в соответствии с законодательством Российской 

Федерации.  
 

 

Глава 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края                            С.А. Голобородько 



 

  

Приложение № 1 

к Порядку  

 предоставления доплаты за наем жилых 

помещений медицинских работников, 

работающих в государственных бюджетных 

учреждениях здравоохранения министерства 

 здравоохранения Краснодарского края, 

расположенных на территории   

муниципального образования  

Кореновский муниципальный район  

Краснодарского края 
 

 

                                                                           Главе муниципального образования 

                                                                           Кореновский муниципальный район  

                                                Краснодарского края  

                                                                            ______________________________ 

            ______________________________ 
                                                                            (фамилия, имя, отчество (при наличии) 

                                                                           от ____________________________, 

             ______________________________ 
                                                                                 (фамилия, имя, отчество (при наличии) 

                                                                      проживающего (ей) по адресу: _______ 

                                                                       ________________________________   

                _________________________________ 

                                                                     документ, удостоверяющий личность 

                                                                     (паспорт), серия _____ №____________, 

                                                                      выдан ___________________________ 

       ________________________________ 
                                                                         (кем и когда выдан) 

                                                                   телефон: ___________________________ 

 

                                                     Заявление 

о предоставлении доплаты за наем жилых помещений медицинских 

 работников, работающих в государственных бюджетных учреждениях  

здравоохранения министерства здравоохранения Краснодарского 

края, расположенных на территории  муниципального образования 

Кореновский муниципальный район Краснодарского края 

 

 В соответствии с Решением Совета муниципального образования 

Кореновский муниципальный район Краснодарского края от ________ 

№______  «Об утверждении Порядка предоставления доплаты за наем жилых 

помещений медицинских работников, работающих в государственных 

бюджетных учреждениях здравоохранения министерства здравоохранения 

Краснодарского края, расположенных на территории  муниципального 
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образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края», прошу 

предоставить мне дополнительную меру социальной поддержки в виде доплаты 

за найм жилого помещения  в размере 10 000  тысяч рублей. 

 

 

 К заявлению прилагаю следующие документы: 

   1. _________________________________________________________________ 

   2. _________________________________________________________________ 

   3. _________________________________________________________________ 

   4. _________________________________________________________________ 

   5. _________________________________________________________________ 

   6. _________________________________________________________________ 

   7. _________________________________________________________________ 

   8. _________________________________________________________________ 

 

"____" ______________ 20___ г.                         __________________ 

                                                            (подпись) 
 

 

 

Начальник отдела  

по социальным вопросам администрации 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края                                                Т.С. Аннина 

 



 

  

Приложение № 2 

к Порядку  

 предоставления доплаты за наем жилых 

помещений медицинских работников, 

работающих в государственных бюджетных 

учреждениях здравоохранения министерства 

здравоохранения Краснодарского края, 

расположенных на территории 

муниципального образования  

Кореновский муниципальный район                                                                                     

Краснодарского края                                                                                             
 

 

 

Журнал 

учета и регистрации заявлений медицинских работников, работающих в 

государственных учреждениях здравоохранения Краснодарского края  на   

территории    муниципального образования Кореновский муниципальный 

район Краснодарского края   и   проживающих   на   территории  

муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края 

 

N 

п/п 

Дата Ф.И.О., адрес 

места жительства 

претендента 

Срок 

рассмотрени

я заявления 

Результат 

рассмотрени

я заявления 

Дата 

отправления 

ответа либо 

реквизиты 

постановления 

      

 
 

 

Начальник отдела  

по социальным вопросам администрации 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края                                                Т.С. Аннина 



 

 Приложение №  3 

к Порядку  

 предоставления доплаты за наем  

жилых помещений медицинских работников, 

работающих в государственных бюджетных 

учреждениях здравоохранения министерства 

 здравоохранения Краснодарского края, 

расположенных на территории  

муниципального образования  

Кореновский муниципальный район                                                                                         

Краснодарского края                                                                                             

 

 

 

СОГЛАСИЕ 
на обработку персональных данных граждан  

 

Я, ___________________________________________________________________________ 
(Фамилия, имя, отчество – при наличии) 

 

документ, удостоверяющий личность:______________________________________________________ 
 

____________________________________________________________________________ __________ 
(Вид документа, серия, номер, дата выдачи документа, наименование выдавшего органа) 
 

зарегистрированный(ая) по адресу: ________________________________________________________, 
 

_______________________________________________________________________________________ 
 

_______________________________________________________________________________________ 
 

 В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ  "О  

персональных  данных" даю свое согласие администрации муниципального образования 

Кореновский муниципальный район Краснодарского края, а также муниципальному казенному  

учреждению  "«Централизованная бухгалтерия муниципальных учреждений муниципального 

образования Кореновский муниципальный район Краснодарского края"  на  использование  моих  

персональных  данных    в целях предоставления дополнительной меры социальной поддержки в 

виде доплаты  к компенсации расходов по оплате найма жилых помещений отдельным категориям 

медицинских  работников,   работающих   в  государственных   учреждениях здравоохранения  

Краснодарского   края  на территории муниципального образования Кореновский муниципальный 

район Краснодарского края  и   проживающих   на   территории муниципального образования 

Кореновский муниципальный район Краснодарского края.    
 Настоящее согласие предоставляется мной на осуществление действий в отношении 

персональных данных, которые необходимы для достижения указанных выше целей, включая (без 

ограничения) сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), 

использование, передачу третьим лицам для осуществления действий по обмену информацией, 

обезличивание, блокирование персональных данных, а также осуществление любых иных действий, 

предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации. 
Я проинформирован (а), что получатель сведений гарантирует обработку  персональных 

данных в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации как не 

автоматизированным, так и автоматизированным способами. 
Данное согласие действует до достижения целей обработки персональных данных или в 

течение срока хранения информации. 
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 Согласие может быть отозвано мной путем подачи письменного заявления в адрес 

администрации муниципального образования Кореновский муниципальный район Краснодарского 

края. 
 

 

 «____» ____________ 20______ г.     _______________ /__________________________/ 

                                                        Подпись                    Расшифровка подписи 
 

           

 



 

 ПРИЛОЖЕНИЕ №2 

 

УТВЕРЖДЕН 

решением Совета 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края 

от___________ № ____ 

 
    

Состав 

Комиссии по предоставлению доплаты за найм жилых помещений 

медицинским работникам государственных бюджетных учреждений 

здравоохранения министерства здравоохранения Краснодарского края, 

расположенных на территории  муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края 

 

  

Голобородько 

Сергей  Анатольевич 

- глава 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края, 

председатель Комиссии; 

 

  

Ковалева 

Татьяна Григорьевна 

- заместитель главы 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края, 

заместитель председатель Комиссии; 

Аннина 

Татьяна Сергеевна 

- начальник отдела 

по социальным вопросам 

администрации муниципального образования 

Кореновский муниципальный район, 

Краснодарского края 

секретарь Комиссии; 

  

Члены Комиссии: 

Андреев 

Олег Анатольевич 

- председатель комиссии по социальным 

вопросам: здравоохранения, образования 

культуры, физической культуры и спорту, по 
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делам молодежи и семьи Совета 

муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края; 

Черченко 

Алексей Викторович 

- главный врач 

государственного бюджетного 

учреждения здравоохранения 

«Кореновская ЦРБ» МЗ КК; 

 

Пивовар 

Инна Николаевна 

- начальник правого управления 

администрации муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края; 

 

Колупайко 

Светлана Викторовна 

- заместитель главы 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края; 

Мисан 

Виктория Николаевна 

 

- главный специалист 

финансового управления 

администрации муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края; 

 

Белова  

Светлана Александровна  

- директор 

муниципального казенного учреждения 

«Централизованная бухгалтерия 

муниципальных учреждений  

муниципального  образования  

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края»; 

 

 

 

Глава 

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края                            С.А. Голобородько 



 

ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА 

проекта решения Совета муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края 

«Об утверждении Порядка предоставления доплаты за наем жилых помещений 

медицинских работников, работающих в государственных бюджетных 

учреждениях здравоохранения министерства здравоохранения Краснодарского 

края, расположенных на территории муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края» 

от «___»__________20___года  №____ 

 

 Принятие решения Совета  муниципального образования Кореновский 

муниципальный район Краснодарского края ««Об утверждении Порядка 

предоставления доплаты за наем жилых помещений медицинских работников, 

работающих в государственных бюджетных учреждениях здравоохранения 

министерства здравоохранения Краснодарского края, расположенных на 

территории  муниципального образования Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края», разработано в соответствии  со статьей 17 Федерального 

закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации»,  законом Краснодарского края от 30 июня 1997 г. № 

90-КЗ «Об охране здоровья населения Краснодарского края, в целях  

обеспечения бесперебойного оказания медицинской помощи населению 

муниципального образования  Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края, снижения дефицита медицинских кадров и оказания мер 

социальной поддержки медицинским работникам. 

 

 

Исполняющий обязанности главы  

муниципального образования 

Кореновский муниципальный район 

Краснодарского края                                                                          С.В. Колупайко 
 


