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СМОЛІНСЬКА СЕЛИЩНА РАДА
НОВОУКРАЇНСЬКОГО РАЙОНУ КІРОВОГРАДСЬКОЇ ОБЛАСТІ
ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ

РІШЕННЯ



червня 2023 року								№ 

Про розгляд заяв щодо надання 
матеріальної допомоги та про 
соціальні виплати

Відповідно до п.п.4 п. «а» статті 28 та підпункту 1 пункту а) частини 1 статті 34 Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні», згідно місцевих програм Смолінської селищної ради: «Програма призначення і виплати компенсацій фізичним особам, які надають соціальні послуги на 2021-2023 роки», «Комплексна програма соціальної підтримки учасників АТО, операції Об’єднаних сил, постраждалих учасників територіальної цілісності та державного суверенітету на Сході України та вшанування пам’яті загиблих на 2021–2024 роки», «Програма соціального захисту малозабезпечених верств населення Смолінської селищної територіальної громади на 2021-2024 роки», затверджених рішенням Смолінської селищної ради від 16.12.2022 №369, розглянувши заяви громадян

В И Р І Ш И В:


1. Надати одноразову матеріальну допомогу на лікування:
гр.-___________–  	грн.;
гр.________–	 грн.
1. Надати одноразову матеріальну допомогу у зв’язку з пораненням, пов’язаним з проходженням військової служби:
 гр. 
гр. 
гр. 
гр. 
1. Надати щомісячну виплату інвалідам загального захворювання на гемодіаліз за липень 2023 року:
гр. 
гр. 

1. Надати щомісячну стипендію дітям на потреби у засобах догляду та реабілітації на липень 2023 року :

1. Провести компенсацію фізичним особам, які надають соціальні послуги, за період 01.07.2023 по 31.07.2023 року за списком:
гр. 
гр. 
гр.
гр.

1. Провести виплати інвалідам І групи, які користуються мережею інтернет та пересуваються за допомогою технічних засобів реабілітації на липень 2023, а саме:
гр. 
гр. 
гр..

1. Провести виплату ФОП Кулікова Катерина Семенівна на відшкодування витрат на поховання особи, що потрапила в скрутні життєві обставини:__________, у розмірі _________грн.

1. [bookmark: _GoBack]Надати матеріальну допомогу гр. _____________на відшкодування витрат на поховання чоловіка, ветерана, ____________, у розмірі____________.
1. Копію рішення направити до бухгалтерії відділу соціального захисту, соціального забезпечення та охорони здоров’я Смолінської селищної ради для виконання.




Селищний голова								Микола МАЗУРА 
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