                               ОБЯЗАТЕЛЬСТВО

    Я, ___________________________________________________________________,

                      (фамилия, имя, отчество (при наличии)

документ, удостоверяющий личность, _______________ серия ______ N ________,

                                   (вид документа)

выдан ____________________________________________________________________,

                                  (кем и когда)

зарегистрированный(ая) по адресу: ________________________________________,

контактный (мобильный) телефон: __________________________________________,

настоящим соглашаюсь и обязуюсь соблюдать условия предоставления социальной

выплаты на приобретение жилого помещения в рамках реализации мероприятий по

обеспечению   жильем   молодых   ученых  комплекса  процессных  мероприятий

"Выполнение  государственных  обязательств  по обеспечению жильем отдельных

категорий   граждан"   государственной   программы   Российской   Федерации

"Обеспечение доступным и комфортным жильем и коммунальными услугами граждан

Российской   Федерации",  приведенными  в  приложении  N  2  к особенностям

реализации   отдельных  мероприятий  государственной  программы  Российской

Федерации  "Обеспечение  доступным  и  комфортным  жильем  и  коммунальными

услугами   граждан   Российской   Федерации",  утвержденным  постановлением

Правительства Российской Федерации от 17 декабря 2010 г. N 1050, и обязуюсь

не расторгать по своей инициативе трудовой договор с Федеральным государственным бюджетным научным учреждением «Институт экспериментальной медицины»____________________________________________________________________

     (наименование научной организации или образовательной организации

                           высшего образования)

в   течение  пяти  лет  со  дня  получения  социальной  выплаты.  В  случае

расторжения по моей инициативе трудового договора обязуюсь в  течение  трех

месяцев после указанного расторжения  трудового  договора  заключить  новый

трудовой договор на замещение должности научного работника  с  той  же  или

иной научной организацией, функции  и  полномочия  учредителя  в  отношении

которой осуществляет Правительство  Российской  Федерации  или  федеральный

орган исполнительной власти, или научно-педагогического работника с той  же

или  иной  образовательной  организацией  высшего  образования,  функции  и

полномочия   учредителя  в  отношении  которой  осуществляет  Правительство

Российской Федерации или федеральный орган исполнительной власти.

    В  случае  заключения  нового трудового договора на замещение должности

научного  работника или научно-педагогического работника обязуюсь в течение

30 календарных дней после указанного заключения трудового договора сообщить

в  научную организацию или образовательную организацию высшего образования,

которой  мне  вручен  государственный  жилищный  сертификат,  о  заключении

указанного трудового договора.

    Положения  настоящих  условий  предоставления  мне  социальной  выплаты

разъяснены и понятны.

"__" _____________ 20__ г.  _____________  ________________________________

                              (подпись)           (фамилия, инициалы)

