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Приложение 1

Единые требования к структуре и формату документов и сведений пенсионно-социального характера в электронном виде.
1. Обмен документами в электронной форме между работодателем и УПФР осуществляется на основании Соглашения (дополнительного соглашения) «Об обмене электронными документами в системе электронного документооборота ПФР по телекоммуникационным каналам связи», заключенного между УПФР и работодателем  с использованием:

· в УПФР – АРМ «Приема ПФР» из состава ПК БПИ
;

· у работодателя – АРМ Абонента СЭД
. 

1.1. Требования к документообороту при проведении заблаговременной работы.
Тип документооборота – «Письмо» (неформализованный документооборот).
Категория письма – «Макет ЭВД».

Тема письма – заполняется вручную по следующему формату: «ЗП_кодУПФР_СНИЛС», например «ЗП _084-003_044-015-001 01».
· ЗП – обозначение документооборота, направляемого для проведения заблаговременной работы;
· кодУПФР – код УПФР по месту проживания (регистрации) работника. Код выбирается из справочника или вводится вручную (см. таблицу 1). Данные код не используется для определения получателя письма, а служит только для информирования сотрудников УПФР о месте проживания работника (застрахованного лица); 

· СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета работника.
При использовании электронного сервиса «Макет ЭВД» для направления документов в целях проведения заблаговременной работы следует активировать специализированную форму, включающую обязательные для заполнения поля: «Код УПФР по месту регистрации (жительства) работника»; «СНИЛС»; «Дата выхода на пенсию» (дата права); «Вид стажа» (общий или льготный). При этом тема письма формируется автоматически.
1.2. Требования к документообороту, содержащему заявление о назначении пенсии.
Тип документооборота – «Письмо» (неформализованный документооборот);

Тема письма – заполняется вручную по следующему формату: «НП_кодУПФР_СНИЛС», например «НП _084-003_044-015-001-01».
· НП – обозначение документооборота, содержащему заявление о назначении пенсии;
· кодУПФР – код УПФР по месту проживания (регистрации) работника. Код выбирается из справочника, либо вводится вручную. Данные код не используется для определения получателя письма, а служит только для информирования сотрудников УПФР о месте проживания работника (застрахованного лица); 

· СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета работника. 

1.3. Требования к документообороту, содержащему запрос страхователя о представлении информации в соответствии со статьей 185.1 Трудового кодекса Российской Федерации.

Тип документооборота – «Письмо» (неформализованный документооборот).

Тема письма – заполняется вручную по следующему формату: «Запрос_185.1_ТКРФ_датаЗапроса_номерЗапроса», например «Запрос_185.1_ТКРФ_17102018_1».
· Запрос_185.1_ТКРФ – обозначение документооборота, содержащего запрос страхователя о представлении информации в соответствии со статьей 185.1 Трудового кодекса Российской Федерации;

· Дата Запроса – дата регистрации запроса в формате ДДММГГ, где ДД – день, ММ – месяц, ГГГГ – год.
· Номер Запроса – регистрационный номер запроса.

2. Требования к оформлению документов в электронном виде.

2.1. Заявления и документы, необходимые для установления пенсий, в том числе для их заблаговременной подготовки, представляются в электронной форме в виде файлов, содержащих электронные копии (образы) документов, полученных в результате сканирования подлинных документов и (или) заверенных в установленном порядке копий документов.

Электронные образы документов должны обеспечивать сохранение всех реквизитов и аутентичных признаков подлинности оригинальных документов, в том числе графической подписи должностного лица, печати, углового штампа бланка (при наличии) и др.
Все документы должны быть отсканированы в цифровом формате «PDF» со следующими параметрами:
· Масштаб – 1:1; 
· Тип изображения – цветной;
· Разрешение (степень детализации) – 300 точек на дюйм (300 DPI);
Созданные электронные образы документов подлежат обработке по выравниванию текста, удалению нечитаемых элементов и обрезке.  

Каждый документ должен быть отсканирован отдельно.
Документы, содержащие несколько листов (страниц) должны представлять собой один отдельный файл, содержащий все страницы документа. Количество файлов должно соответствовать количеству документов.

Максимальный размер одного файла, содержащего электронный образ документа не должен превышать 15 Mb. 

Каждый файл с электронным образом документа должен быть подписан усиленной квалифицированной электронной подписью руководителя или уполномоченного должностного лица работодателя.

На каждый электронный образ документа, при его подписании усиленной квалифицированной электронной подписью, должен быть сформирован файл с содержимым такой электронной подписи.

Электронные образы документов формируются в отдельный пакет документов на каждого работника, с обязательным указанием района проживания (регистрации).
 Не допускается направление в УПФР заархивированных документов (в формате .rar, .zip, и др.) 
2.2. Списки работников, уходящих на пенсию в ближайшие 24 месяца, в т.ч. замещающих государственные и муниципальные должности оформляются в виде электронной таблицы формата Microsoft Excel, по прилагаемой форме.

Все предусмотренные графы списков, являются обязательными для заполнения. Порядок, нумерация столбцов, строк, и названия граф не должны изменяться.

Графа «Регистрационный номер страхователя» заполняется в формате «XXX-XXX-XXXXXX».

СНИЛС должен соответствовать формату «XXX-XXX-XXX XX».

В графах «Фамилия», «Имя», «Отчество» указываются полностью фамилия, имя, отчество работника в соответствии с документами, удостоверяющими личность.

Графа «Наименование государственной или муниципальной должности» должна содержать наименование должности, предусмотренной  частью 1.1. статьи 8 Закона от 28.12.2013 № 400-ФЗ «О страховых пенсиях». 
В графе «Пол» указывается одно из значений «М» или «Ж».
Дата рождения должна соответствовать шаблону ДД.ММ.ГГГГ, где ДД – день, ММ – месяц, ГГГГ – год рождения.

В случае если фактический адрес проживания работника соответствует адресу регистрации, то графа «Фактический адрес проживания» не требует заполнения.

2.3. Запрос работодателя сведений о работниках предпенсионного возраста и получателях пенсии оформляются в виде электронной таблицы формата Microsoft Word, по прилагаемой форме.

Все предусмотренные графы запроса, являются обязательными для заполнения. Порядок, нумерация столбцов, строк, и названия граф не должен изменяться.

Каждый файл с запросом должен быть подписан усиленной квалифицированной электронной подписью руководителя или уполномоченного должностного лица страхователя.

2.4. Информационные сообщения, формируемые участниками взаимодействия в рамках «Порядка электронного информационного взаимодействия страхователей и территориальных органов ПФР Челябинской области по представлению заявлений и документов, необходимых для установления пенсий» должны представляться в виде текстовых файлов в кодировке WINDOWS и иметь наименования определенного вида в соответствии с пунктом 1 настоящего Приложения. 
3. Перечень файлов, которыми обмениваются участники электронного информационного взаимодействия

	№

п/п
	Тип информации
	Источник

информации
	Наименование файла
	Пример

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	Заявление о назначении пенсии.
	Работодатель
	НП_Заявление_СНИЛС.pdf
Где:

НП_Заявление – обозначение заявления о назначении пенсии;

СНИЛС
 – страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР;

«_» – символ пробела.
	НП_Заявление_00952575307.pdf

	2
	Заявление о доставке пенсии.
	Работодатель
	ДП_Заявление_СНИЛС.pdf
Где:

ДП_Заявление – обозначение заявления о доставке пенсии;

СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР;

«_» – символ пробела.
	ДП_Заявление_00952575307.pdf

	3
	Документы, необходимые для заблаговременной подготовки к установлению пенсий.
	Работодатель
	ЗП_СНИЛС_П_Д_С.pdf
Где:

ЗП – обозначение документов, необходимых для заблаговременной подготовки к установлению пенсии;

СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР;

П – префикс наименования документа. Меняет значение в зависимости от вида передаваемого документа. Например: «паспорт», «трудовая_книжка», «военный_билет» и др.;

Д – дата издания (утверждения) документа, на бумажном носителе
;

С – количество страниц в документе;

«_» – символ пробела.
	ЗП_00952575307_паспорт_09012001_6.pdf


	4
	Документы, необходимые для установления пенсии.
	Работодатель
	НП_СНИЛС_П_Д_С.pdf
Где:

НП – обозначение документов, необходимых для установления пенсии;

СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР;

П – префикс наименования документа. Меняет значение в зависимости от вида передаваемого документа. Например: «паспорт», «трудовая_книжка», «военный_билет» и др.;

Д – дата издания (утверждения) документа, на бумажном носителе;

С – количество страниц в документе; 

«_» – символ пробела.
	НП_00952575307_паспорт_09012001_6.pdf


	5
	Списки работников, уходящих на пенсию, в том числе досрочную, ближайшие 24 месяца
	Работодатель
	СписокЗЛ_Рег№_YYYY.xls
Где:

СписокЗЛ – обозначение списка застрахованных лиц (работников), уходящих на пенсию в ближайшие 24 месяца;

Рег№ – регистрационный номер страхователя в ПФР
;

YYYY – год представления списка в УПФР; 

«_» – символ пробела.
	СписокЗЛ_084002023431_2017.xls

	6
	Списки лиц, замещающих государственные и муниципальные должности, достигающих в ближайшие 24 месяца общеустановленного пенсионного возраста
	Работодатель
	СписокГС_Рег№_YYYY.xls

Где:

СписокГС – условное обозначение списка;

Рег№ – регистрационный номер страхователя в ПФР;

YYYY – год представления списка в УПФР; 

«_» – символ пробела.
	СписокГС_084002023431_2017.xls



	7
	Перечень государственных и муниципальных должностей
	Работодатель
	ПереченьГС_Рег№_Д.xls

Где:

ПереченьГС – условное обозначение перечня;

Рег№ – регистрационный номер страхователя в ПФР;

Д – дата утверждения Перечня; 

«_» – символ пробела.
	ПереченьГС_084002023431_21032017.xls

	8
	Запрос работодателя о представлении информации в соответствии со статьей 185.1 Трудового кодекса Российской Федерации
	Работодатель
	Запрос_185.1_ТКРФ_датаЗапроса_№Запроса. doc 
Где:

Запрос_185.1_ТКРФ – условное обозначение запроса;

датаЗапроса – дата регистрации запроса в формате ДДММГГ, где ДД – день, ММ – месяц, ГГГГ – год;

№Запроса – регистрационный № запроса; 

«_» – символ пробела.
	Запрос_185.1_ТКРФ_17102018_1

	9
	Иные документы, формируемые страхователем для решения вопроса по пенсионному обеспечению работников (текстовые файлы, содержащие передаваемые сведения) 
	Работодатель
	ЗП(НП)_СНИЛС_ Рег№_П_Д_С.doc
Где:

ЗП – обозначение документов, необходимых для заблаговременной подготовки к установлению пенсии;

НП – обозначение документов, необходимых для установления пенсии;

СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР;

Рег№ – регистрационный номер страхователя в ПФР;

П – префикс наименования документа. Меняет значение в зависимости от вида передаваемого документа. Например: «уведомление», «сопроводительный_реестр» и др.;

С – количество страниц в документе; 

«_» – символ пробела.
	ЗП_084002023431_сведения_о режиме_работы_1.doc
НП_00952575307_справка_о_ переименовании_1.doc

	10
	Документы, формируемые УПФР с целью информирования застрахованного лица о приеме и обработке заявлений и документов, необходимых для установления пенсий, в т.ч. для их заблаговременной подготовки
	УПФР
	СНИЛС _П.doc
Где:

СНИЛС – страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР;

П – префикс наименования документа. Меняет значение в зависимости от передаваемого документа. Например: «уведомление», «расписка», «напоминание» и др.;

«_» – символ пробела.
	00952575307_расписка.doc

	11
	Сведения об отнесении граждан к категории лиц предпенсионного возраста
	УПФР
	Сведения_о_гражданах_предпенсионного_возраста_Рег№_ Д.doc(и др.)
Где:

Сведения_о_гражданах_предпенсионного_возраста – условное обозначение сведений;

Рег№ – регистрационный номер страхователя в ПФР;

Д – дата формирования сведений в формате ДДММГГ, где ДД – день, ММ – месяц, ГГГГ – год;

 «_» – символ пробела.
	Сведения_о_гражданах_предпенсионного_возраста_084001000005_15102018.doc(и др.)

	12
	Справка об отнесении гражданина к категории получателя пенсии
	УПФР
	Справка_о_получателях_пенсии_Рег№_ Д.doc(и др.)

Где:

Справка_о_получателях_пенсии – условное обозначение справки;

Рег№ – регистрационный номер страхователя в ПФР;

Д – дата формирования справки в формате ДДММГГ, где ДД – день, ММ – месяц, ГГГГ – год;

 «_» – символ пробела.
	Справка_о_получателях_пенсии_084001000005_17102018.doc(и др.)

	13
	Список удержаний 
	УПФР
	list_84XXММГГГГ1020NNNN _5.xls.

Где:

84- код региона;

ХХ- код района;

ММ- месяц, за который сформирован список,

 ГГГГ - год, за который сформирован список,

1020 - постоянное значение, обозначающее вид удержания в пользу организации,

NNNN - номер сформированного списка,

5 - постоянное значение, обозначающее вид удержания в пользу организации по исполнительным документам
	list_848810201810201067_5. xls.


Таблица 1. Перечень территориальных органов ПФР в городах и районах Челябинской области с установленным кодом

	Наименование УПФР

 (КС УПФР)
	Код
	
	Наименование УПФР

(КС УПФР)
	Код

	Центральный район
	084-001
	
	г. Троицк
	084-046

	Советский район
	084-002
	
	г. Усть-Катав
	084-048

	Ленинский район
	084-003
	
	г. Чебаркуль
	084-050

	Тракторозаводский район
	084-004
	
	г. Озерск
	084-052

	Калининский район
	084-005
	
	г. Снежинск
	084-053

	Курчатовский район
	084-006
	
	г. Южноуральск
	084-055

	Металлургический район
	084-007
	
	Агаповский район
	084-060

	г. Аша
	084-010
	
	Аргаяшский район
	084-062

	г. В. Уфалей
	084-012
	
	Брединский район
	084-064

	г. Еманжелинск
	084-014
	
	Варненский район
	084-066

	г. Златоуст
	084-016
	
	Верхне-Уральский район
	084-068

	г. Трехгорный
	084-017
	
	Еткульский район
	084-070

	г. Карабаш
	084-020
	
	Кизильский район
	084-072

	г. Карталы
	084-022
	
	Красноармейский район
	084-074


	г. Касли
	084-024
	
	Кунашакский район
	084-076

	г. Катав-Ивановск
	084-026
	
	Кусинский район
	084-078

	г. Копейск
	084-028
	
	Нагайбакский район
	084-080

	г. Коркино
	084-030
	
	Нязепетровский район
	084-082

	г. Кыштым
	084-032
	
	Октябрьский район
	084-084

	г. Миасс
	084-034
	
	Сосновский район
	084-086

	г. Магнитогорск
	084-037
	
	Уйский район
	084-087

	г. Пласт
	084-042
	
	Увельский район
	084-088

	г. Сатка
	084-044
	
	Чесменский район
	084-090


Приложение 2

АНКЕТА

застрахованного лица для проведения заблаговременной работы

 (примерная форма)
Я, __________________________________________________________уведомлен (а), что обратился для заблаговременной подготовки документов к назначению пенсии. Дополнительно  сообщаю:

Дети ______________________________________________________________

(указать даты рождения детей)

Сведения о втором родителе (ребенка): ________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________

(ФИО, дата рождения, адрес места жительства, номер страхового свидетельства (СНИЛС) второго родителя, является он  получателем пенсии или нет, если является то где)

Нетрудоспособные члены семьи на иждивении _________________________

____________________________________________________________________

(количество детей, в том числе дети до 18 лет;  дети-учащиеся до 23 лет, срок обучения)

Ранее получателем пенсии ___________________________________________

____________________________________________________________________

(являлся или нет, по инвалидности, ребенок-инвалид,  по случаю потери кормильца, где, период)

Получателем пенсии от другого ведомства _____________________________

___________________________________________________________________ (не являюсь, являюсь, указать ведомство )

На муниципальной, государственной службе ___________________________ 

____________________________________________________________________

(не состоял, состоял – стаж службы)

Периоды обучения __________________________________________________

____________________________________________________________________

(кроме школы, СПТУ, ССУЗ, ВУЗ, период обучения)

Служба в армии ___________________________________________________       

                                     служил(а), не служил(а)

В службе занятости на учете _________________________________________

___________________________________________________________________

(состоял или не состоял, где, период получения пособия по безработице)

Осуществлял(а) уход за инвалидом 1 группы, ребенком-инвалидом, лицом, достигшим возраста 80 лет_____________________________________

____________________________________________________________________

(указать за кем и период ухода)

Индивидуальным предпринимателем _________________________________

____________________________________________________________________

(являлся или нет;  если да, то где и период)

Наличие периодов трудовой деятельности, не отраженных в трудовой книжке _____________________________________________________________

____________________________________________________________________

(указать, если имеются. место работы и период)

Уведомление о возможности и способах ознакомления со сведениями индивидуального (персонифицированного) учета, имеющимися в распоряжении территориального органа ПФР  

_______________________________________________________ 

получено на руки (почтой, через страхователя)

Контактный телефон _____________________________________________

(домашний, рабочий, сотовый)

Дата _________________                                    Подпись_________________________

Прошу оказать содействие в истребовании справки о работе,             о заработной плате  (нужное подчеркнуть)  за периоды
 

с _______________ по ___________________ _______________________________________________________________

с _______________ по ___________________ _______________________________________________________________

с _______________ по ___________________ _______________________________________________________________

Дата ________________                _______           Подпись_________________________

      С порядком и способами подачи заявления о назначении пенсии ознакомлен(а): 

- срок обращения: не ранее, чем за месяц до возникновения права на пенсию;

- способы:  «Личный кабинет гражданина», «Единый портал гос. услуг» лично, через работодателя, через МФЦ. 

     Со способами выплаты пенсии ознакомлен(а): доставочное предприятие, почтовое отделение, кредитное учреждение.

      Уведомлен(а) о документах, которые необходимо представить с заявлением о назначении пенсии.

Дата __________________________ Подпись_________________________

---------------------------------------линия отрыва ------------------------------------------

       Порядок и способы подачи заявления о назначении пенсии: 

- срок обращения: не ранее, чем за месяц до возникновения права на пенсию;

- способы:  «Личный кабинет гражданина», «Единый портал гос. услуг» лично, через работодателя, через МФЦ. 

      Способы выплаты пенсии: доставочное предприятие, почтовое отделение, кредитное учреждение.

      Документы, которые необходимо представить с заявлением о назначении пенсии.

1) При наличии нетрудоспособных членов семьи:

- справки о доходах родителей, 

- справка об обучении ребенка на дневном отделении в учебном заведении 

2) При выборе способа получения пенсии через кредитное учреждение

- реквизиты счета 
Приложение 3
ЗАЯВЛЕНИЕ

О согласии на представление заявлений о назначении пенсии и о доставке 
пенсии работодателем
Я,___________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество (при наличии)

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)

Приложение 6
Наименование файла: ОППЗЛ_ПереченьГС_Рег№.doc 

(где, ОППЗЛ_ПереченьГС - условное обозначение, Рег№ - регистрационный номер страхователя) 

	наименование страхователя,

	регистрационный №


ПЕРЕЧЕНЬ

государственных и муниципальных должностей

	Наименование структурного подразделения:

	

	Наименование должностей:

	1.

	2.

	3.

	Наименование структурного подразделения:

	

	Наименование должностей:

	1.

	2.

	3.


	(наименование должности)
	
	(Ф.И.О.)
	
	
	
	(дата)


Исполнитель

	
	
	(наименование должности)
	
	(Ф.И.О.)
	
	
	(тел.)


Приложение 7
	Наименование страхователя,

	регистрационный №


СОПРОВОДИТЕЛЬНЫЙ РЕЕСТР

документов в электронной форме, направленных в УПФР в _____________ районе (городе) Челябинской области (г. Челябинска)

	Сообщаем, что пакет с электронными образами документов, необходимыми для ________________

_____________________________________________________________________________________

(установления пенсии или проведения заблаговременной работы ):

	

	 (фамилия, имя, отчество гражданина в именительном падеже, СНИЛС)

	зарегистрированного по адресу:

	
	(индекс, населенный пункт, улица, дом, квартира)

	

	направлен.


Направлены электронные образы следующих документов:

	№

п/п
	Наименование документа
	Количество страниц
	Примечание

	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
	страховое свидетельство ребенка
	
	

	16
	другие документы:
	
	

	17
	
	
	

	18
	
	
	

	19
	
	
	

	20
	
	
	

	21
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	(наименование должности)
	
	(Ф.И.О.)
	
	(дата)
	
	(тел.)


Приложение 8
ЗАЯВЛЕНИЕ

о согласии на передачу персональных данных третьим лицам

Я,_______________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)

паспорт: серия
номер
кем выдан_____________________________

_________________________________________________________________________________ дата выдачи «_____» _______________  _______ г.,

адрес регистрации по месту жительства: ____________________________________________

______________________________________________________________________________,

адрес регистрации по месту пребывания: ___________________________________________

______________________________________________________________________________,

не возражаю против передачи (наименование и реквизиты страхователя) сведений обо мне, содержащих персональные данные для исполнения обязательств, возложенных на Работодателя в соответствии с Порядком организации электронного информационного взаимодействия территориальных органов ПФР Челябинской области с работодателями по вопросам пенсионно-социального характера:
· ФИО; номер страхового свидетельства; адрес регистрации; паспортные данные (номер, серия, кем и когда выдан); адрес места жительства; дата рождения; место рождения (город); пол; количество детей; общий стаж; условия приема на работу; характер работы; оклад, тарифная ставка; должность работника; даты и длительность отпусков; суммы начислений, выплат, иных вознаграждений работника, а также отчислений с них по месяцам года; информация подтверждающая статус вдовы (вдовца), одинокого родителя, опекуна, попечителя; отпусках (причина нетрудоспособности); дата начала и окончания нетрудоспособности; наименование подразделения, в котором работает работник; должность, подразделение из которого работник переведен; дата перевода; дата увольнения; основание расторжения трудового договора с работником (увольнение).

Я согласен с тем, что мои указанные выше персональные данные будут обрабатываться перечисленными выше иными операторами в моем интересе методом смешанный (в том числе автоматизированной с помощью средств вычислительной техники и на бумажных носителях) обработки, систематизироваться, храниться, и передаваться 
с использованием локальной вычислительной сети Предприятия.
Настоящее согласие мною дается на срок действия Трудового договора 
с Работодателем.

Настоящее согласие считается отозванным в случае досрочного расторжения Трудового договора с Работодателем по любой причине.

Подтверждаю, что с нормами Федерального закона от 27.07.2006 года № 152-ФЗ 
«О персональных данных», в том числе с порядком отзыва согласия на обработку персональных данных, я ознакомлен(а).

	

	(подпись)

	«____»____________ 20___ г.


Приложение 9
	Наименование территориального органа ПФР


РАСПИСКА

в приеме документов в электронной форме 

для проведения заблаговременной подготовки к установлению пенсии
	Сообщаем, что пакет документов, необходимых для проведения заблаговременной подготовки к установлению пенсии: 

	


	(фамилия, имя, отчество гражданина в именительном падеже, СНИЛС)

	получен.


Получены электронные образы следующих документов:

	№

п/п
	Наименование документа
	Дата выдачи
	Номер
	Количество страниц

	1
	Паспорт 
	
	
	

	2
	Страховое свидетельство
	
	
	

	3
	Военный билет 
	
	
	

	4
	
	
	
	


Дополнительно следует представить:

	№

п/п
	Наименование документа
	За период

	1
	Свидетельство о рождении ребенка
	

	2
	
	


Документы, запрашиваемые специалистами УПФР:

	№

п/п
	Наименование документа
	За период

	1
	Справка о заработной плате
	

	2
	
	


Отношение Вашего среднемесячного заработка за 2000-2001 г.г. (по сведениям индивидуального (персонифицированного) учета) к среднемесячной заработной плате в РФ за этот же период составляет __,_______

Если отношение среднемесячного заработка менее 1,2, то  законодатель представил застрахованному лицу возможность выбора наиболее выгодного для него варианта представления среднемесячного заработка за любые 60 месяцев подряд до 01.01.2002 года в течении трудовой деятельности.

Для сведения сообщаем, что дата Вашей регистрации в системе обязательного пенсионного страхования __.__.____ г.

Ваше право на пенсию возникает (предполагаемая дата) __.__.20__ г. 

В соответствии с Правилами обращения за страховой пенсией, утвержденными приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 17.11.2014 № 884н,  а также Административным регламентом предоставления Пенсионным фондом Российской Федерации государственной услуги по установлению страховых пенсий, накопительной пенсии и пенсий по государственному пенсионному обеспечению, утвержденным приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 19.01.2016 № 14н, данная государственная услуга оказывается территориальным органом ПФР по месту жительства (пребывания, фактического проживания). Страховая пенсия назначается со дня обращения, но не ранее чем со дня возникновения права на нее. Заблаговременная подготовка документов не является обращением за установлением пенсии. Назначение пенсии производится на основании Вашего заявления, которое может быть подано в территориальный орган ПФР при личном обращении, в т.ч через работодателя, по почте, через многофункциональный центр, или в форме электронного документа через информационные системы «Личный кабинет застрахованного лица», «Единый портал государственных и муниципальных услуг». Заявление может быть подано и до даты наступления пенсионного возраста, однако не ранее чем за месяц до возникновения права на эту пенсию. 

Информация о территориальных органах ПФР (адреса, номера телефонов)  размещена на Интернет-сайте ПФР http://www.pfrf.ru в разделе "Информация Отделения".

	(наименование должности)
	
	(Ф.И.О.)
	
	(дата)
	
	(тел.)


Приложение 10 
№ _______________





     «__» ____________ 20__ г.

Запрос
работодателя о представлении информации 

в соответствии со статьей 185.1 Трудового кодекса Российской Федерации

от «__» ____________ 20__ г. № _______________

	№ п/п
	Фамилия, Имя, Отчество
	СНИЛС

	Дата рождения

	1
	2
	3
	4

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	…
	
	
	


Руководитель (заместитель руководителя)
 

_______________________                                                     _____________                                                                                    

(наименование организации Работодателя)                                                                                                        (ФИО)

Приложение 11
Сведения об отнесении гражданина к категории лиц предпенсионного возраста
По состоянию на ________________.

Сведения выданы работодателю в соответствии с частью 11 статьи 10 Федерального закона от 3 октября 2018 г. № 350-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации по вопросам назначения и выплаты пенсий».

Сведения о гражданине:

Фамилия      ____________________________

Имя              ____________________________

Отчество      ____________________________

Дата рождения __________________________

Страховой номер индивидуального лицевого счета: ___________________

к категории предпенсионного возраста в соответствии со статьей 185.1 Трудового кодекса Российской Федерации (делается отметка в соответствующем квадрате):

относится,  

не относится.

Информация представлена на основании сведений, имеющихся в распоряжении территориального органа Пенсионного фонда Российской Федерации, по состоянию на ________________ .

                                                (дата)

Руководитель (заместитель руководителя) территориального органа Пенсионного фонда Российской Федерации

	
	
	
	
	

	(должность)
	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)

	М.П.


Приложение 12 

от ______________              ГУ_______________________

                                    (наименование территориального органа ПФР)

СПРАВКА

ФИО __________________________________________________________

страховой номер индивидуального лицевого счета ____________________

дата рождения__________________________________________________

на ____________ является пенсионером в соответствии с законодательством 

            (дата)

Российской Федерации.

_________________________________________________________________________________________________________

                                                                              (вид пенсии, основание)

__________________________

                (дата и срок установления пенсии)

Основание выдачи справки:         федеральная база данных пенсионеров

	
	
	

	(должность)
	(подпись)
	(инициалы, фамилия)


� После внедрения в эксплуатацию электронного документооборота с контрагентами (ЭДОК) представление сведений осуществляется посредством названного программного обеспечения


� АРМ Абонента СЭД - комплекс программно-технических модулей, обеспечивающих формирование файлов, установленного ПФР формата, проверку правильности сведений проверочной программой ПФР, выполнение криптографических функций, отправку в орган ПФР и получение из органа ПФР электронных документов (смотри Технологию обмена документами по телекоммуникационным каналам связи в системе электронного документооборота ПФР, утвержденную распоряжением Правления ПФР от 11.101.2007 № 190 р)


� Страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица в ПФР должен быть заполнен в соответствии с шаблоном 99999999999, где 9 – любая десятичная цифра (обязательная).


� Дата издания (утверждения) документа в наименовании файла заполняется в соответствии с форматом ДДММГГГГ, где ДД – день, ММ – месяц, ГГГГ – год издания (утверждения ) документа на бумажном носителе.   


� Регистрационный номер страхователя в ПФР должен быть заполнен в соответствии с шаблоном 999999999999, где 9 – любая десятичная цифра (обязательная).


� В отношении периодов работы, по которым требуется уточнение местонахождения организации, в которой протекала трудовая деятельность ЗЛ


� Замещаемые на постоянной основе государственные должности субъектов Российской Федерации, замещаемые на постоянной основе муниципальные должности, должности государственной гражданской службы Российской Федерации и должности муниципальной службы.


� Страховой номер индивидуального лицевого счета


� Запрос заверяется усиленной квалифицированной электронной подписью руководителя (заместителя руководителя) организации работодателя.
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