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Приложение № 9
к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Установление и выплата пенсии за выслугу лет лицам, замещавшим на постоянной основе муниципальные должности, и лицам, замещавшим должности муниципальной службы в органах местного самоуправления городского округа Архангельской области «Мирный»

МУ «Управление образования и социально сферы»
от _____________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)
проживающего (ей) ______________________
_______________________________________,
телефон _______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу произвести перерасчет размера пенсии за выслугу лет в связи с увеличением продолжительности периодов замещения на постоянной основе муниципальных должностей и (или) стажа муниципальной службы в органах местного самоуправления городского округа Архангельской области «Мирный», с учетом которых определяется размер пенсии за выслугу лет, и (или) замещения муниципальной должности, должности муниципальной службы в органах местного самоуправления городского округа Архангельской области «Мирный» с более высоким должностным окладом, денежным вознаграждением (нужное подчеркнуть).
     
            Прилагаемые документы:
    1.
    2.
                                    
  ________________________
        (подпись заявителя)
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