Р І Ш Е Н Н Я
25 серпня 2021 року

     м. Синельникове


               № 308


Про внесення змін до Порядку реалізації
Програми соціального захисту
окремих категорій громадян у
м. Синельниковому на 2019-2025 роки
Керуючись підпунктом 1 пункту а статті 27, пунктом 2 статті 52 Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні» виконавчий комітет Синельниківської міської ради ВИРІШИВ:
1. Внести зміни до Порядку реалізації Програми соціального захисту окремих категорій громадян у м. Синельниковому на 2019-2025 роки, затвердженого рішенням виконавчого комітету міської ради від 23 грудня  2020 року № 446 зі змінами (додаються).

2. Організацію роботи щодо виконання рішення покласти на начальника управління праці та соціального захисту населення міської ради Захарову О.Л.

3. Контроль за виконанням рішення покласти на заступника міського голови з питань діяльності виконавчих органів міської ради Бірюкова С.А.
Міський голова 





          Дмитро ЗРАЖЕВСЬКИЙ
Зміни 

до Порядку реалізації Програми соціального захисту окремих категорій громадян у м. Синельниковому на 2019-2025 роки

Пункт 10 розділу ІІ Порядку реалізації Програми соціального захисту окремих категорій громадян у м. Синельниковому на 2019-2025 роки викласти в наступній редакції:

«10. Матеріальна допомога до Дня захисника України надається:

- вдовам (в разі відсутності - одному з батьків) загиблих учасників АТО/ООС на підставі подання відділу персоніфікованого обліку управління праці та соціального захисту населення міської ради, до якого включаються вдови або в разі їх відсутності - один із батьків, зареєстрованих на території міста Синельникового, без пакету документів;

- учасникам АТО/ООС, що перебувають на обліку в ЄДАРП по               м. Синельникове, та бійцям-добровольцям, які брали участь у захисті територіальної цілісності та державного суверенітету на сході України на підставі письмової заяви на ім᾿я міського голови за формою згідно з   Додатком 6 до Порядку, до якої додаються:

1. документи, підтверджуючі участь в АТО/ООС;
2. копія посвідчення учасника бойових дій, або особи з інвалідністю внаслідок війни, або бійця-добровольця встановленого зразка;
3. рахунок, відкритий в банку, для перерахування коштів.

Розмір допомоги визначається на засіданні координаційної ради в межах планових призначень.»
В.о. начальника управління праці

та соціального захисту населення міської ради                               Раїса ЧОРНА
Додаток 6
до Порядку реалізації Програми соціального захисту окремих категорій громадян у                          м. Синельниковому на     2019-2025 роки

Зразок заяви

Міському голові


Дмитру ЗРАЖЕВСЬКОМУ


_____________________________

_____________________________

(прізвище, ім’я, по-батькові пільговика)


_____________________________________________

_____________________________


(адреса місця проживання)


_____________________________


              (контактний телефон) 

ЗАЯВА

Прошу виділити матеріальну допомогу до Дня захисника України як 
____________________________________________________________________

                                                                      (статус особи)

за рахунок коштів міської Програми соціального захисту окремих категорій громадян у  м. Синельниковому.

До заяви додаю: 1. Документи, підтверджуючі участь в АТО/ООС.

                             2. Копію посвідчення УБД / особи з інвалідністю

                                 внаслідок війни / бійця-добровольця.
3. Рахунок, відкритий в банку, для перерахування

   коштів.

______________ 
___________________

        (Дата) 
(Підпис)

В.о. начальника управління праці

та соціального захисту населення міської ради                               Раїса ЧОРНА
