
Помічнянська міська рада
Добровеличківського району Кіровоградської області

Тридцять сьома сесія  восьмого скликання

Р І Ш Е Н Н Я
від 19 лютого 2020 року                         № 821

Про  внесення змін до
Положення про призначення
і виплату одноразової грошової
допомоги мешканцям Помічнянської
громади, що мають онкологічні
захворювання

       Відповідно до ст. 26 Закону України «Про місцеве самоврядування в
Україні», міська рада в и р і ш и л а :

1. Внести зміни до Положення про призначення і виплату одноразової
грошової допомоги мешканцям Помічнянської громади, що мають онкологічні
захворювання, затвердженого рішенням тридцять п’ятої сесії Помічнянської
міської ради від 21.12.2019 року № 782 та викласти його в новій редакції
(додається).

2. Контроль за виконанням даного рішення  покласти на постійну
депутатську комісію з питань охорони здоров'я, соціального захисту.

Міський голова                                                                     Микола АНТОШИК



                                                                                                  Затверджено
                                                                                                       рішенням  міської ради

                                                                                                  від  19.02.2020 року № 821

ПОЛОЖЕННЯ
про призначення і виплату грошової допомоги мешканцям

Помічнянської громади, що мають онкологічні захворювання

1. Положення про призначення і виплату грошової допомоги мешканцям
Помічнянської громади, що мають онкологічні захворювання, розроблено на
виконання Програми боротьби з онкозахворюваністю на 2020 рік.

Дане положення визначає порядок призначення та виплати грошової допомоги
мешканцям Помічнянської громади, які мають онкологічні захворювання.

2. Грошова  допомога двічі на рік у розмірі по 20 000 грн. може призначатися
дітям до 18 років, які разом з батьками, або особами, що їх замінюють, проживають і
зареєстровані на території Помічнянської громади. Призначення грошової  допомоги
дітям, що мають онкологічні захворювання, здійснюється Помічнянською міською
радою раз у півріччя відповідно до ст. 91 Бюджетного кодексу України.

3. Підставою для призначення грошової допомоги дітям, що мають онкологічні
захворювання є :

- заява одного з батьків, або осіб, що їх замінюють на ім’я міського голови;
- копії медичних документів, що підтверджують онкологічне захворювання

дитини та період стаціонарного лікування поточного року (перше чи друге півріччя);
- копія свідоцтва про народження дитини та паспорта (за наявності 1,2,11 стор);
- копія паспорта одного з батьків, або осіб, що їх замінюють (1,2,11 стор);
- копія довідки про присвоєння ідентифікаційного номера одного з батьків, або

осіб, що їх замінюють.
Міська рада сприяє заявникам щодо здійснення копіювання зазначених

документів.
4. Грошова  допомога двічі на рік у розмірі по 2000 грн. призначається

мешканцям, які постійно проживають та зареєстровані на території Помічнянської
громади. Призначення вищевказаної допомоги на лікування онкологічних
захворювань, здійснюється Помічнянською міською радою раз у півріччя відповідно
до ст. 91 Бюджетного кодексу України.

5. Підставою для призначення грошової допомоги мешканцям
Помічнянської громади, що мають онкологічні  захворювання є :

- заява на ім’я міського голови;
- копії медичних документів, що підтверджують наявність онкологічного

захворювання та необхідність радикального оперативного втручання, або
застосування хіміотерапії поточного року (перше або друге півріччя);

- копія паспорта (1, 2, 11 стор.);
- копія довідки про присвоєння ідентифікаційного номера.
Міська рада сприяє заявникам щодо здійснення копіювання зазначених

документів.
6. Виплата грошової допомоги мешканцям Помічнянської громади, що мають

онкологічні  захворювання здійснюється Помічнянською міською радою за рахунок
коштів міського бюджету через відділення Укрпошти за місцем проживання



одержувача допомоги, або через установи банків шляхом перерахування коштів на
особові рахунки заявників.

________________________
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