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 МІСЬКА РАДА

ЧЕРКАСЬКА МІСЬКА РАДА

ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ

РІШЕННЯ

Від 24.01.2024 № 71
Про утворення комісії виконавчого комітету Черкаської міської ради з питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси

Відповідно до частини 7 статті 28 Закону України «Про соціальні послуги», пункту 21 Порядку організації надання соціальних послуг, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 01.06.2020 № 587, пункту 6.4 Положення про територіальний центр надання соціальних послуг м.Черкаси, затвердженого рішенням Черкаської міської ради від 13.07.2023 № 43-25, пункту 18 розділу VII додатку до рішення Черкаської міської ради від 28.09.2023 № 47-34 «Про затвердження міської соціальної програми «Турбота» на 2024-2028 роки»,  розглянувши пропозиції департаменту соціальної політики, виконавчий комітет Черкаської міської ради
ВИРІШИВ:

1. Утворити комісію виконавчого комітету Черкаської міської ради з питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси та затвердити її персональний склад            (додаток 1). 
2. Затвердити положення про комісію виконавчого комітету Черкаської міської ради з питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси  (додаток 2).

3. Затвердити форму заяви про звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси (додаток 3).

4. Визнати такими, що втратили чинність, рішення виконавчого комітету Черкаської міської ради від 19.12.2017 № 1310 «Про утворення комісії виконавчого комітету Черкаської міської ради з питань звільнення громадян від плати за отримання соціальних послуг у територіальних центрах надання соціальних послуг» та від 06.05.2021 № 443 «Про внесення змін до рішення виконавчого комітету Черкаської міської ради від 19.12.2017 № 1310 «Про утворення комісії виконавчого комітету Черкаської міської ради з питань звільнення громадян від плати за отримання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м. Черкаси».
5. Контроль за виконанням рішення покласти на заступника директора департаменту – начальника управління розвитку соціальної сфери департаменту соціальної політики Черкаської міської ради Ніконенко Ю.В.
Міський голова





                  Анатолій  БОНДАРЕНКО
                                                                     Додаток 1 

                                                                          ЗАТВЕРДЖЕНО

                                                                                рішення виконавчого комітету

                                                                     Черкаської міської ради

                                                                             від ___________ №________

СКЛАД

комісії  виконавчого комітету Черкаської міської ради з
питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг

у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси
	1.
	Гаркава Марина Олександрівна
	- заступник міського голови з питань діяльності виконавчих органів ради; голова комісії;

	2.
	Ніконенко Юлія Валентинівна
	- заступник директора департаменту-начальник управління розвитку соціальної сфери департаменту соціальної політики Черкаської міської ради; заступник голови комісії;

	3.
	Некора Анастасія 
Борисівна
	- заступник начальника відділу координації надання соціальних послуг управління розвитку соціальної сфери департаменту соціальної політики Черкаської міської ради; секретар комісії;

	
	Члени комісії:
	

	4.

5. 
	Макарова Марина

Василівна

Дяченко Олена Анатоліївна
	- начальник відділу координації надання соціальних послуг управління розвитку соціальної сфери департаменту соціальної політики Черкаської міської ради;
- головний спеціаліст відділу координації надання соціальних послуг управління розвитку соціальної сфери департаменту соціальної політики Черкаської міської ради;

	6.
	Тараненко Катерина Олегівна
	- завідувач сектору правового забезпечення департаменту соціальної політики Черкаської міської ради;

	7.
	Коломієць Ольга Василівна
	- начальник відділу фінансів бюджетної сфери бюджетного управління  департаменту фінансової політики Черкаської міської ради;

	8.
	Кравченко Яніна Анатоліївна  
	- перший заступник директора територіального центру надання соціальних послуг м. Черкаси; 

	9.
	Гетьман Надія Анатоліївна  
	- заступник директора департаменту – начальник управління  контролю якості медичних послуг- начальник відділу контролю медичної допомоги дорослому населенню департаменту охорони здоров'я та медичних послуг.

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Заступник директора департаменту-

начальник управління розвитку 

соціальної сфери                                                                 Юлія НІКОНЕНКО









     Додаток 2
         ЗАТВЕРДЖЕНО

рішення виконавчого комітету 
     Черкаської міської ради
                                                                          від _______________ №_________
ПОЛОЖЕННЯ

про комісію  виконавчого комітету Черкаської міської ради з 
питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг
 у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси
І. Загальні положення

1.1. Комісія виконавчого комітету Черкаської міської ради для вирішення питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг у відділеннях територіального центру надання соціальних послуг м.Черкаси (далі - комісія) є постійно діючим органом, утвореним з метою розгляду питань звільнення від плати за надання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси.

         1.2. У своїй діяльності комісія керується Конституцією і законами України, указами Президента України, постановами Верховної Ради України, актами Кабінету Міністрів України, Міністерства соціальної політики України, розпорядженнями міського голови м. Черкаси, рішеннями Черкаської міської ради та виконавчого комітету, іншими нормативно-правовими актами та цим Положенням.  

1.3. До складу комісії включаються представники департаментів охорони здоров’я та медичних послуг, соціальної політики, фінансової політики; територіального центру надання соціальних послуг м.Черкаси; за необхідністю можуть залучатися голови громадських організацій та фахівці інших відомств та служб (за згодою).

ІІ. Завдання комісії


2.1.  До основних завдань комісії належить:


розгляд заяв громадян про звільнення від плати за надання соціальних послуг;


прийняття рішень про звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг;


визначення порядку, умов та строку надання соціальних послуг.




III. Повноваження комісії



3.1. Комісія має право:


отримувати в установленому законодавством України та цим Положенням порядку необхідну для її діяльності інформацію від громадян, які звернулися до неї;


надсилати в установленому законодавством України порядку запити до підприємств, установ, організацій всіх форм власності та підпорядкування, отримувати від них необхідну для здійснення повноважень інформацію;


ініціювати проведення за згодою громадян, які потребують надання соціальних послуг, обстеження матеріально-побутових умов їх проживання, оцінку потреб таких громадян в соціальних послугах. 
IV. Категорії громадян, які за рішенням комісії можуть бути звільнені від плати за надання соціальних послуг 
4.1. Від плати за надання соціальних послуг відділеннями соціальної допомоги вдома територіального центру комісією можуть бути звільнені:
4.1.1.  громадяни похилого віку, особи з інвалідністю II та III групи, хворі (з числа осіб працездатного віку на період до встановлення їм групи інвалідності, але не більш як чотири місяці), які не здатні до самообслуговування, та середньомісячний сукупний дохід сімей яких перевищує встановлені законом 4 прожиткових мінімумів для сім’ї, у разі, коли члени сім’ї:  
          є непрацездатними членами сімей  загиблих (померлих) ветеранів війни, загиблих (померлих) Захисників та Захисниць України; 

          безвісно відсутні/безвісти зниклі;

      

залежні від психоактивних речовин, алкоголю;



перебувають у місцях позбавлення волі;

перебувають в розшуку правоохоронними органами;

визнані судом недієздатними/обмежено дієздатними.
    
4.1.2. одинокі громадяни похилого віку, особи з інвалідністю II та III групи (мають IV та V групи рухової активності), які не здатні до самообслуговування, потребують сторонньої допомоги і надання соціальних послуг в домашніх умовах згідно з медичним висновком понад обсяги, визначені Державним стандартом догляду вдома, але середньомісячний сукупний дохід яких перевищує встановлені законом 4 прожиткових мінімумів для відповідної категорії осіб.
 4.2. Від плати за надання соціальних послуг відділеннями організації надання адресної натуральної допомоги територіального центру комісією можуть звільнятися:

4.2.1. хворі (з числа осіб працездатного віку на період до встановлення їм групи інвалідності, але не більш як чотири місяці), якщо вони мають на своєму утриманні неповнолітніх дітей, дітей з інвалідністю, осіб похилого віку, але  середньомісячний сукупний дохід їх сімей перевищує встановлені законом 4 прожиткових мінімумів для сім’ї для відповідної категорії осіб;
4.2.2. громадяни, які перебувають у складній життєвій ситуації у зв'язку з безробіттям і зареєстровані в державній службі зайнятості як такі, що шукають роботу (і мають на своєму утриманні неповнолітніх дітей, дітей з інвалідністю, осіб похилого віку, осіб з інвалідністю), але  середньомісячний сукупний дохід їх сімей перевищує встановлені законом 4 прожиткових мінімумів для сім’ї для відповідної категорії осіб.
V. Перелік документів,  що подаються на розгляд комісії


     5.1. Для звільнення від плати за надання соціальних послуг громадяни, зазначені в пункті 4.1,  подають до департаменту соціальної політики Черкаської міської ради (далі-департамент) такі документи: 


     письмову заяву про звільнення від плати за надання соціальних послуг на ім’я голови комісії за формою згідно з додатком до цього Положення або в довільній формі з викладенням усіх обставин, що склалися у громадянина;


           копію документа, що підтверджує реєстрацію місця проживання/перебування у місті Черкаси (копія документа, що посвідчує особу з відміткою про реєстрацію місця проживання/перебування особи, або копія посвідки на постійне чи тимчасове проживання у м. Черкаси);

      копію довідки про присвоєння реєстраційного номера облікової картки платника податків отримувача (крім осіб, які через свої релігійні переконання відмовились від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та офіційно повідомили про це відповідний орган Державної податкової служби і мають відмітку у паспорті/запис в електронному безконтактному носії або в паспорті проставлено слово «відмова»);


     копію пенсійного посвідчення (за наявності); 

           копію довідки про встановлення групи інвалідності (за наявності);
     документи, які підтверджують, що члени сім’ї заявника є отримувачами пенсії у зв’язку з втратою годувальника (за наявності таких обставин); 

     документи, які підтверджують, що члени сім’ї заявника, є особами похилого віку (копія пенсійного посвідчення, копія паспорту, копія свідоцтва про народження та інше) - за наявності таких обставин;

      документи, які підтверджують, що члени сім’ї заявника визнані особами з інвалідністю у встановленому законодавством України порядку (копія пенсійного посвідчення, копія довідки про встановлення групи інвалідності, копія паспорту, копія свідоцтва про народження та інше) - за наявності таких обставин;

      копію посвідчення члена сім’ї загиблого (померлого) ветерана війни, загиблого(померлого) Захисника та Захисниці України - за наявності таких обставин;
           документи про визнання членів сім’ї заявника обмежено дієздатними чи недієздатними (за наявності таких обставин);
     медичний висновок про не здатність до самообслуговування, потребу в сторонній допомозі та догляді в домашніх умовах;
           довідку від лікаря про те, що рідні перебувають на обліку в наркологічному диспансері (за наявності таких обставин);
 
     документи, які підтверджують, що рідні перебувають у місцях позбавлення волі (за наявності таких обставин);

 документи, які підтверджують, що рідні перебувають у розшуку (за наявності таких обставин);
  документи, які підтверджують, що рідні безвісно відсутні/безвісти зниклі (за наявності таких обставин);

  довідки про доходи заявника та членів його сім’ї за один квартал, що передує місяцю, що є попереднім до місяця звернення (за необхідністю);
    документ, що містить інформацію про зареєстрованих у житловому приміщенні/будинку осіб;
   інші документи, які підтверджують складні обставини, у яких перебуває громадянин (його сім'я).


         5.2. Для звільнення від плати за надання соціальних послуг громадяни, зазначені в пункті 4.2, подають до департаменту соціальної політики Черкаської міської ради такі документи: 


         письмову заяву про звільнення від плати за надання соціальних послуг на ім’я голови комісії за формою згідно з додатком до цього Положення або в довільній формі з викладенням усіх обставин, що склалися у громадянина;


         копію документа, що підтверджує реєстрацію місця проживання/перебування у місті Черкаси (копія документа, що посвідчує особу з відміткою про реєстрацію місця проживання/перебування особи, або копія посвідки на постійне чи тимчасове проживання у м. Черкаси);
      копію довідки про присвоєння реєстраційного номера облікової картки платника податків отримувача (крім осіб, які через свої релігійні переконання відмовились від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та офіційно повідомили про це відповідний орган Державної податкової служби і мають відмітку у паспорті/запис в електронному безконтактному носії або в паспорті проставлено слово «відмова»);


         копію пенсійного посвідчення (за наявності); 

               копію довідки про встановлення групи інвалідності (за наявності);
         довідку про перебування на обліку в центрі зайнятості (за наявності таких обставин); 

    документи, що підтверджують факт утримання неповнолітніх дітей, дітей з інвалідністю, осіб похилого віку, осіб з інвалідністю (за наявності таких обставин) ;
     довідки про доходи заявника та членів його сім’ї за один квартал, що передує місяцю, що є попереднім до місяця звернення (за необхідністю);
     документ, що містить інформацію про зареєстрованих у житловому приміщенні/будинку осіб;
         інші документи, які підтверджують складні обставини, у яких перебуває громадянин (його сім’я).
5.3. Для внесення на розгляд комісією питання звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг департамент ініціює проведення територіальним центром надання соціальних послуг м. Черкаси оцінювання потреб особи у соціальних послугах, що долучається до поданих документів.
5.4. У разі неможливості прийняти рішення про звільнення від плати за надання соціальних послуг на підставі поданих документів або надання недостовірної інформації, комісією протягом десяти робочих днів надається обґрунтована письмова відповідь громадянину про відмову у звільненні від плати за надання соціальних послуг.
VI. Порядок роботи комісії
          6.1. Засідання комісії проводяться у разі потреби.

           6.2. Рішення приймаються на підставі особистої заяви та підготовлених відповідних документів з обов’язковою наявністю оцінки потреб заявників у  соціальних послугах. 

 
6.3. Засідання комісії вважається правомочним, якщо на ньому присутні не менше 2/3 загальної кількості членів комісії.

6.4. Рішення комісії щодо звільнення від плати за надання соціальних послуг приймається простою більшістю голосів від затвердженого кількісного складу. У разі рівного розподілу голосів вирішальним є голос головуючого на засіданні.

6.5. При розгляді питання, у разі необхідності, на засідання комісії запрошується заявник, або представник заявника.

6.6. Рішення комісії оформляється протоколом, який підписують усі члени комісії, які брали участь у голосуванні. 

6.7. Рішення комісії надається заявнику протягом 10 робочих днів.

6.8. Члени комісії дотримуються принципів гуманності, індивідуального підходу та конфіденційності. Інформація по справам, що розглядаються на засіданнях комісії, не підлягає свідомому чи випадковому розголошенню, не може бути використана проти інтересів заявників.
6.9. Витяг з рішення комісії зберігається в особових справах отримувачів соціальних послуг.

6.10. Надання соціальних послуг громадянам, звільненим від сплати за надання соціальних послуг у відділеннях територіального центру надання соціальних послуг м. Черкаси, здійснюється за рахунок коштів, передбачених в бюджеті Черкаської міської територіальної громади по КПКВК 0813104 «Забезпечення соціальними послугами за місцем проживання громадян, які не здатні до самообслуговування у зв’язку з похилим віком, хворобою, інвалідністю».
Заступник директора департаменту-
начальник управління розвитку 

соціальної сфери                                                                  Юлія НІКОНЕНКО

Додаток 3
         ЗАТВЕРДЖЕНО

рішення виконавчого комітету 
     Черкаської міської ради

                                                                          від _______________ №_________

Форма заяви

	
	Голові комісії виконавчого комітету Черкаської міської ради з питань звільнення громадян від плати за надання соціальних послуг у територіальному центрі надання соціальних послуг м.Черкаси

______________________________________________________________________
___________________________________
(прізвище, ім’я, по батькові заявника)

Дата народження ___________________________________
Адреса проживання:________________________
___________________________________
___________________________________
Номер телефону___________________________
Паспорт: серія___________№__________________
Виданий___________________________
Дата видачі____________________________

РНОКПП___________________________

	
	


З А Я В А


Прошу звільнити мене від плати за надання соціальних послуг у ______________________________________________________________

(зазначити структурний підрозділ)
територіального центру надання соціальних послуг м.Черкаси 

          Я маю____________________________________________________
                            (вказати рідних – ступінь родинного зв’язку, ПІБ, дата народження)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,

які проживають за адресою:______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Однак рідні: є особами похилого віку; особами з інвалідністю у встановленому законодавством України порядку; отримувачами пенсії у зв’язку з втратою годувальника; членами сім’ї загиблого (померлого) ветерана війни, загиблого (померлого) Захисника та Захисниці України; залежні від психоактивних   речовин,  алкоголю;   перебувають  у  місцях  позбавлення  волі; перебувають в розшуку; безвісно відсутні; визнані недієздатними за рішенням суду чи дієздатність їх обмежена та з інших поважних причин (необхідне підкреслити).          

З умовами, підставами надання соціальних послуг/припинення їх надання територіальним центром надання соціальних послуг м.Черкаси на безоплатній основі ознайомлена(ий).


Відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» надаю згоду на використання і обробку моїх персональних даних виключно для здійснення безоплатного надання соціальних послуг.

Погоджуюсь на проведення оцінки потреб у соціальних послугах.

До заяви додаю:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_______________________





________________

         (дата заповнення)







 (підпис)

Заступник директора департаменту-

начальник управління розвитку 

соціальної сфери                                                                 Юлія НІКОНЕНКО

