
 
АДМИНИСТРАЦИЯ  

 ГОРОДСКОГО ОКРУГА ЗАКРЫТОЕ АДМИНИСТРАТИВНО-ТЕРРИТОРИАЛЬНОЕ 

ОБРАЗОВАНИЕ ГОРОД ОСТРОВНОЙ МУРМАНСКОЙ ОБЛАСТИ 

(Администрация ЗАТО г. Островной) 

 
ПОСТАНОВЛЕНИЕ 

 

14.02.2022     № 22 
 

О внесении изменений в порядок предоставления ежемесячной компенсационной 

денежной выплаты за питание детям с ограниченными возможностями здоровья, 

а также детям-инвалидам, имеющим статус обучающихся с ограниченными 

возможностями здоровья, обучающимся в общеобразовательной организации, 

находящимся на индивидуальном обучении на дому, утвержденный 

постановлением Администрации ЗАТО г. Островной от 28.02.2020 № 44 

 

В соответствии с Федеральными законами от 06.10.2003 № 131-ФЗ «Об общих 

принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации», 

от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», от 29.12.2012 № 273-ФЗ  

«Об образовании в Российской Федерации», постановлениями Правительства 

Мурманской области от14.01.2013 № 5-ПП «Об утверждении регионального размера 

расходов для предоставления бесплатного питания обучающимся государственных 

областных и муниципальных образовательных организаций Мурманской области», 

от 02.06.2014 № 283-ПП/8 «О порядке представления заявителем в образовательную 

организацию документов, необходимых для подтверждения права на бесплатное 

питание, истребования соответствующих документов образовательной организацией 

в органах, предоставляющих государственные или муниципальные услуги, иных 

государственных органах, органах местного самоуправления либо подведомственных 

государственным органам или органам местного самоуправления организациях», 

в целях приведения муниципального нормативного правового акта в соответствие 

с законодательством Администрация ЗАТО  г. Островной п о с т а н о в л я е т: 

1. Внести изменение в постановление Администрации ЗАТО г. Островной  

от 28.02.2020 № 44 «Об утверждении порядка предоставления ежемесячной 

компенсационной денежной выплаты за питание детям с ограниченными 

возможностями здоровья, а также детям-инвалидам, имеющим статус обучающихся 

с ограниченными возможностями здоровья, обучающимся в общеобразовательной 

организации, находящимся на индивидуальном обучении на дому», заменив в пункте 

3 слова «1 января 2020 года» словами «23 марта 2020 года». 

2. Внести в порядок предоставления ежемесячной компенсационной денежной 

выплаты за питание детям с ограниченными возможностями здоровья, а также детям-

инвалидам, имеющим статус обучающихся с ограниченными возможностями 

здоровья, обучающимся в общеобразовательной организации, находящимся  

на индивидуальном обучении на дому, утвержденный постановлением 
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Администрации ЗАТО г. Островной от 28.02.2020 № 44, (далее – Порядок) 

следующие изменения: 

2.1. В разделе 2: 

2.1.1. Пункт 2.1 изложить в редакции: 

«2.1. Финансирование расходов по обеспечению предоставления двухразового 

бесплатного питания обучающимся муниципального образовательного учреждения 

по образовательным программам основного общего и среднего общего образования 

осуществляется за счет средств областного бюджета (за счет предоставления 

субвенций местным бюджетам из областного бюджета).». 

2.1.2. Пункт 2.3 изложить в редакции: 

«2.3. Компенсационная денежная выплата производится не реже двух раз 

в месяц с даты, определенной приказом руководителя муниципального 

образовательного учреждения о назначении компенсационной денежной выплаты, 

путем перечисления денежных средств на соответствующие лицевые счета родителей 

(законных представителей) детей с ограниченными возможностями здоровья, 

обучающихся на дому, а также детям-инвалидам, имеющим статус обучающихся 

с ограниченными возможностями здоровья, обучающимся в общеобразовательной 

организации, находящимся на индивидуальном обучении на дому.».  

2.2. В пункте 3.1 раздела 3 подпункты «д», «е», «ж» исключить. 

2.3 Подпункт «ж» раздела 4 исключить. 

2.4. Подпункт 5.3 раздела 5 изложить в редакции: 

«5.3. Контроль за целевым расходованием бюджетных средств областного 

бюджета (за счет средств предоставления субвенций местным бюджетам 

из областного бюджета), поступающих на выплату компенсационной денежной 

выплаты, возлагается на Отдел образования, культуры, спорта и молодежной 

политики Администрации городского округа закрытое административно-

территориальное образование город Островной Мурманской области.». 

2.5. Приложение № 1 к Порядку изложить в редакции согласно приложению 

к настоящему постановлению. 

2.6. Приложение № 2 к Порядку исключить. 

 2. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на Отдел 

образования, культуры, спорта и молодежной политики Администрации городского 

округа закрытое  административно-территориальное образование город Островной 

Мурманской области. 

3. Настоящее постановление вступает в силу после его официального 

опубликования в газете «Инфо-Вестник ОСТРОВНОЙ». 

 

 

И.о. главы ЗАТО г. Островной            А.А. Фотеева 

 



 

Приложение 

к постановлению 

Администрации ЗАТО г. Островной 

от 14.02.2022 № 22 

 

«Приложение  

к Порядку 
 

 Директору МБОУ «СОШ № 284  

ЗАТО г. Островной» 

_____________________________________ 
(Ф.И.О. руководителя) 

от __________________________________ 

_____________________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью) 

проживающего(ей) по адресу: __________ 

_____________________________________ 
(адрес полностью) 

контактный телефон: __________________
 

 

 

Заявление 
 

Прошу предоставить компенсационную денежную выплату за питание моему 

ребенку___________________________________________________________________  
(фамилия, имя, отчество полностью, дата рождения, класс) 

_______________________________________________________________________________________________________________________, 

являющемуся обучающимся: ________________________________________________, 
                                                                 (в форме индивидуального обучения на дому) 

на 20 __ / __ учебный год. 

Назначенную компенсационную денежную выплату прошу перечислять на мой 

лицевой счет № ____________________________________________________________ 
(№ счета) 

открытый в _______________________________________________________________. 
(отделение, наименование банка) 

Обязуюсь извещать в течение 10 (десяти) календарных дней, обо всех 

изменениях, влекущих за собой изменения в назначении и предоставлении 

компенсационной денежной выплаты. 

К заявлению прилагаю: 

- копию документа, удостоверяющего личность (паспорт); 

- копию свидетельства о рождении ребенка; 

-реквизиты банковского счета, на который будет производиться 

компенсационная денежная выплата. 
 

 

    «___» _________20__ г.                        _____________                 __________________ 
                (дата)                                                                                   (подпись)                                                        (расшифровка) 

   «___» _________20__ г.              ___________________________________________». 
                (дата)                                                                                  (Ф.И.О., подпись лица, принявшего заявление)            

 

_____________ 


