
ЗОЛОТОНІСЬКА МІСЬКА РАДА

Р І Ш Е Н Н Я

від 31.07.2024 № 49-3/VIII
м. Золотоноша

Про внесення змін до порядку надання грошової
допомоги за рахунок коштів місцевого бюджету зі змінами

З метою впорядкування механізму надання грошової допомоги жителям
Золотоніської територіальної громади, які перебувають у складних життєвих
обставинах, за рахунок коштів місцевого бюджету, керуючись п. 23, ч. 1 ст. 26
Закону України „Про місцеве самоврядування в Україні”, -

міська рада вирішила:

1. Внести зміни до порядку надання грошової допомоги жителям
Золотоніської територіальної громади за рахунок коштів місцевого бюджету,
затвердженого рішенням міської ради від 23.03.2021 № 5-7/VІІІ, зі змінами від
26.05. 2022 № 20-6/VІІІ, 09.02.2024 № 41-7/VІІІ, а саме:

- доповнити у додатку 1 розділу „Загальні положення” п. 9:
„9. Компенсація частини витрат, пов’язаних з літнім оздоровленням,
відпочинком у дитячих таборах, санаторіях, інших оздоровчих закладах дітей, з
числа членів сім’ї загиблих Захисників та Захисниць України, учасників війни,
учасників бойових дій, осіб з інвалідністю внаслідок війни (повномаштабного
вторгнення росії проти України), внаслідок АТО, ООС, зниклих безвісти, осіб,
що проходять службу в ЗСУ та ТрО, які зареєстровані та постійно проживають
в Золотоніській  громаді, віком від 6 до 18 років. Відшкодуванню підлягають
фактичні витрати на оздоровлення, відпочинок, підтверджені оригіналами
платіжних документів, але не більше  ніж 10 тис. грн.”

- доповнити у додатку 2 зразок відповідної заяви згідно з додатком.
2. Координацію роботи з виконання рішення доручити заступнику міського

голови Флоренку О.А., контроль за виконанням покласти на постійну комісію з
питань фінансів, цін, побутового та торгівельного обслуговування,
господарської діяльності (Остроглазова В.В.).

Секретар ради Наталія СЬОМАК

Вікторія Левченко23900
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Додаток
до рішення  міської ради
від 31.07.2024 № 49-3/VIII

ЗАЯВА

Прошу Вас компенсувати мені частину витрат пов’язаних з літнім
оздоровленням, відпочинком у дитячих таборах, санаторіях, інших оздоровчих

(необхідне підкреслити)

 закладах моєї доньки/сина _________________________, дитини з числа членів
сім’ї загиблих Захисників та Захисниць України, учасників війни, учасників
бойових дій, осіб з інвалідністю внаслідок війни (повномаштабного вторгнення
Росії проти України), внаслідок АТО, ООС, зниклих безвісти, осіб, що

(необхідне підкреслити)

проходять службу в ЗСУ та ТрО.

Я (ми) ____________________________________________________ надаю (ємо)
згоду на збір інформації та обробку персональних даних відповідно до Закону
України „Про захист персональних даних”, зазначених мною у заяві та наданих
разом із заявою копії документів, а також на збір інформації про власність та
майно ____________________

(підпис)

(дата написання заяви) (ініціали, прізвище)
(підпис)

До заяви необхідно додати наступні документи:

1) Заява (вказати повністю прізвище, ім’я, по батькові, повну адресу,
телефон, по якому можна зв’язатися при необхідності);

2) Копія паспорта (1, 2, 11 сторінки);
3) Копія ідентифікаційного номера (крім осіб, які через свої релігійні

переконання відмовились від прийняття реєстраційного номера облікової
картки платника податків та повідомили про це відповідний орган державної
податкової служби і мають відмітку в паспорті);

4) Номер особового рахунку та реквізити банку;
5) Копія паспорта (1, 2, 11 сторінки) або свідоцтва про народження дитини;
6) Сповіщення про загибель/ про зникнення безвісти;
7) Свідоцтво про смерть;
8) Документи підтверджуючі категорію (посвідчення/довідка про

безпосередню участь);
9) Оригінал документа підтверджуючого оплату путівки;
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10) Путівка/зворотній талон (корінець)/акт наданих послуг з копією
договору.

Секретар ради Наталія СЬОМАК


