
s
t
a
r
o
b
e
l
s
k
.
l
g
.
u
a
 
 
 
 
 
s
t
a
r
o
b
e
l
s
k
.
l
g
.
u
a
 
 
 
 
 
s
t
a
r
o
b
e
l
s
k
.
l
g
.
u
a

s
t
a
r
o
b
e
l
s
k
.
l
g
.
u
a
 
 
 
 
 
s
t
a
r
o
b
e
l
s
k
.
l
g
.
u
a
 
 
 
 
 
s
t
a
r
o
b
e
l
s
k
.
l
g
.
u
a

 
                                                                      

СТАРОБІЛЬСЬКА МІСЬКА РАДА 

СЬОМОГО СКЛИКАННЯ 

ЧОТРИНАДЦЯТА СЕСІЯ  

РІШЕННЯ 
 

«23» грудня 2016 року № 14/6 
 

Про затвердження Програми по 

наданню грошової допомоги 

мешканцям міста Старобільська, що 

опинилися в складних життєвих 

обставинах і потребують грошової 

допомоги на 2017 рік 

 

 

 
Керуючись п. 22 ч.1 ст. 26 Закону України «Про місцеве самоврядування 

в Україні», з метою вирішення основних проблем осіб – мешканців міста 
Старобільськ, що опинилися в складних життєвих обставинах і потребують 
грошової допомоги, зменшення соціальної напруги серед зазначеної категорії 
громадян, Старобільська міська рада 
 

ВИРІШИЛА: 
 

1. Затвердити Програму по наданню грошової допомоги мешканцям 
міста Старобільська (далі – Програма), що опинилися в складних життєвих 
обставинах і потребують грошової допомоги на 2017 рік (додаток 1). 

2. Відділу бухгалтерського обліку виконавчого комітету міської ради при 
формуванні міського бюджету на відповідні бюджетні роки передбачати кошти 
в міському бюджеті на виконання даної Програми. 

3. Контроль за виконанням цього рішення покласти на постійну комісію 
міської ради з питань економічного розвитку, бюджету, фінансів та 
комунальної власності. 
 
 
В.О.МІСЬКОГО ГОЛОВИ, 
СЕКРЕТАР МІСЬКОЇ РАДИ             (оригінал підписано)        Я.М.ЛІТВІНОВА 
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Додаток 1 

 

ЗАТВЕРДЖЕНО 
Рішення міської ради 
від «23» грудня 2016 року №14/6 

 

 
П Р О Г Р А М А 

по наданню грошової допомоги мешканцям 

міста Старобільська, що опинилися в складних життєвих 

обставинах і потребують грошової допомоги на 2017 рік 

 

 

І. Мета та завдання програми 

 

Метою Програми по наданню грошової допомоги мешканцям міста 
Старобільська, що опинилися в складних життєвих обставинах і потребують 
грошової допомоги (далі – Програма), є вирішення основних проблем 
громадян, що опинилися в складних життєвих обставинах, та зменшення 
напруги в соціальній сфері в зв’язку зі складною соціально-економічною 
ситуацією в регіоні. 
 

Основними завданнями Програми є: 
 

- посилення уваги до проблем оздоровлення та лікування громадян, 
надання допомоги в закладах охорони здоров’я; 

- здійснення комплексу заходів побутового влаштування громадян, яких 
спіткало стихійне лихо та інше; 

- сприяння духовному розвитку молоді, підтримка та заохочення до 
розвитку творчих здібностей дітей. 

 
ІІ. Механізм виконання Програми 

 

1. Грошова допомога надається один раз на рік сім’ї або громадянину, 
мешканцю м.Старобільська, що опинилися в складних життєвих обставинах в 
зв’язку з тяжкими захворюваннями її членів, що потребують складного 
лікування або оперативного втручання, лікування онкологічних захворювань, а 
також тим, кого спіткало стихійне лихо, автомобільна катастрофа та інше. 

2. Грошова допомога надається з бюджетних коштів у межах сум, 
затверджених сесією міської ради. 

3. Розмір одноразової грошової допомоги залежить від ступеню потреб 
заявника і можливостей міського бюджету і складає від 500 до 1500 гривен. 

4. Повторні заявки розглядаються лише у виключних випадках 
(онкологічне захворювання, туберкульоз, автомобільна катастрофа, стихійне 
лихо, інші важкі  випадки). Загальна сума допомоги для сім’ї або громадянина 
м. Старобільська не повинна перевищувати 1500 гривень на рік. 
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a5. Підставою для надання грошової допомоги є : 

- заява на ім’я міського голови; 
- довідка про склад сім’ї; 
- довідка про доходи всіх членів сім’ї за останні 3 місяці перед 

зверненням; 
- довідка з відповідних установ про стихійне лихо, потребу 

оперативного втручання, тяжкі захворювання та інше; 
- копія паспорту та ідентифікаційного коду заявника; 
- акт депутата міської ради про обстеження житлово-побутових умов 

заявника (згідно додатку до програми). 
6. Представлені документи розглядаються на засіданні виконкому 

міської ради, який приймає рішення про надання грошової допомоги. 
7. Підставою для відмови у наданні грошової допомоги є надання не 

повного переліку документів зазначених в п.5 Програми. 
8. Про відмову у наданні грошової допомоги заявнику має бути 

повідомлено письмово із зазначенням обґрунтованих причин, які виключили 
можливість виплати. 
 

ІІІ. Фінансове забезпечення виконання Програми 

 

Фінансове забезпечення виконання Програми проводиться за рахунок 
міського бюджету при наявності вільного залишку коштів в міському бюджеті 
та асигнувань затверджених в міському бюджеті на відповідний бюджетний рік. 
 

ІV. Організація управління та контроль за виконанням Програми 

 

Організація управління та контроль за виконанням Програми 
покладаються на відділ бухгалтерського обліку міської ради. 

Беруть участь у виконанні Програми інші відділи міської ради. 
 

V. Очікувані результати 

 

Виконання Програми дасть змогу в межах коштів міського бюджету 
зменшити соціальну напругу в місті серед зазначеної категорії громадян. 
 
 
 
Секретар міської ради      Я.М.Літвінова 
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до програми 

 

АКТ ОБСТЕЖЕННЯ 

м. Старобільськ                                                                «____» __________201__р. 
 
              Мною, депутатом міськради_____________________________________ 
в присутності  гр. _____________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
було проведено обстеження матеріально-побутових умов життя 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________, 
що проживає _________________________________________________________ 
 

Обстеженням на місці встановлено: 

 

Склад сім'ї: 
1. ____________________________________________ рік народження ________ 
2. ____________________________________________ рік народження ________ 
3. ____________________________________________ рік народження ________ 
4. ____________________________________________ рік народження ________ 
5. ____________________________________________ рік народження ________ 
 
         З вищевказаного складу сім'ї:  
працездатних ____ чол.,  
місце роботи і заробіток в місяць: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 
одержують пенсію:  
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________    
  
Сім'я проживає у власному житловому будівництві або комунальній квартирі 
(підкреслити), що складається з _____ кімнат. При будівництві є присадибна 
ділянка площею _______ га. 
          Стан житлової площі 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
_____________________________________________________ 
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a    Відвідують діти шкільного віку школу ________________________________ 

   Якщо не відвідують, вказати причину _________________________________ 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 
       Яка надавалася допомога протягом минулого та поточного року 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 
 
Висновки: 

____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________ 
 
                          Депутат міської ради ____________________________________ 
 
                          Члени комісії:__________________________________________ 
                                                    _________________________________________ 
                                                    _________________________________________ 
                                                            
                           Обстежуваний    ________________________________________ 

  


