                                                                                                        ЗАТВЕРДЖЕНО                                                                    
                                                                                                       Рішення виконкому

                                                                                                    26.02.2020р.№ 147 

                                                              Порядок 

надання цільової  матеріальної допомоги громадянам,
які  відповідно до законодавства мають право на проведення безоплатного капітального ремонту житла та перебувають на обліку

           1. Порядок визначає механізм виплати цільової  матеріальної допомоги з міського бюджету особам пільгових категорій, які відповідно до постанови Кабінету Міністрів України від 20 травня 2009 року № 565 мають право на проведення безоплатного капітального ремонту житла коштом державного бюджету (надалі – пільговики).
           2. Право на отримання цільової матеріальної допомоги мають особи, що зареєстровані, одночасно фактично мешкають в місті Павлоград та на яких, згідно з вищезазначеним законодавством, поширюється право на таку пільгу.
            3. Цільова  матеріальна допомога вказаним особам надається на ремонт житла пільгових категорій громадян міста у грошовому вигляді за рахунок коштів  міського бюджету згідно з програмою «Соціальний захист окремих категорій населення на 2019-2021 роки» та в межах затверджених бюджетних призначень на відповідні бюджетні роки.

          4. Відповідно до чинного законодавства України визначено пільгові категорії осіб, які мають право на проведення безоплатного капітального ремонту житла:
           -  інваліди війни та прирівняні до них особи;

           -  сім”ї загиблих (померлих) ветеранів війни;           

           -  особи, які мають особливі заслуги перед Батьківщиною;
           -  особи, які мають особливі трудові заслуги перед Батьківщиною;
           -  колишні малолітні в"язні концентраційних таборів, гетто та інших місць примусового тримання, визнані інвалідами; 

           - дружини (чоловіки) померлих жертв нацистських переслідувань. 
           5. Цільова матеріальна допомога в розмірі 15 тисяч гривень надається мешканцям міста Павлоград, які перебувають у черзі на проведення безоплатного капітального ремонту житла / на надання матеріальної допомоги особам, які мають право на проведення безоплатного капітального ремонту житла в управлінні соціального захисту населення Павлоградської міської ради на підставі наданого ними пакету документів. 
            6. Цільова матеріальна допомога, у разі прийняття рішення про її виділення  виплачується не частіше одного разу на  10 років.
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              7. У випадку, якщо у тому самому будинку,  квартирі, проживають та зареєстровані особи, які мають право на таку ж пільгу, цільова матеріальна допомога виплачується з розрахунку на одного пільговика.   
              8. Виплата цільової матеріальної допомоги здійснюється без урахування сукупного доходу сім’ї. 
              9. Для отримання цільової матеріальної допомоги пільговиками надаються такі документи:

              1) заява, у якій вони особистим підписом підтверджують бажання отримати допомогу з міського бюджету (додається );
             2) згода на обробку персональних даних;

             3) копія паспорта (1, 2 сторінки та сторінка з реєстрацією місця проживання);

             4) копія довідки про присвоєння реєстраційного номера облікової картки платника податків;

            5) копія відповідного посвідчення, яке дає право на таку пільгу;

            6)  копія документа, що підтверджує право власності на житло; 

            7) інформація про особовий рахунок пільговика, відкритий в уповноваженій банківській установі.
               10. До наданих документів додається акт - висновок Комісії з питань надання  цільової  матеріальної допомоги з міського бюджету громадянам, які відповідно до законодавства мають право на проведення безоплатного капітального ремонту житла та перебувають на обліку при виконавчому комітеті Павлоградської міської ради про потребу в проведенні капітального ремонту житла пільговика.
               11. Після отримання цільової матеріальної допомоги з міського бюджету пільговик знімається з черги на проведення безоплатного капітального ремонту житла терміном на 10 років. 
               12. Цільова матеріальна допомога, що виплачена пільговику є безповоротною (за виключенням випадку, обумовленого у абзаці 3    пункту  12 
   цього Порядку). 
                Підтвердженням щодо використання коштів цільової  матеріальної допомоги за призначенням є надана до управління соціального захисту населення  Павлоградської  міської ради протягом 45 днів із моменту виплати  цільової  матеріальної   допомоги   заява    з    підтвердними  документами    про    
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   використання  коштів  цільової   матеріальної   допомоги:  квитанції, накладні,  чеки, договори про надання послуг з ремонту, тощо. Відповідальність за достовірність інформації про використання коштів цільової матеріальної допомоги, види здійснених робіт несе пільговик.

                У разі не надання або відмови у наданні пільговиком інформації, зазначеної у абзаці першому пункту 12 цього Порядку, або за наявності інших причин, Комісія повторно обстежує місце проживання пільговика на предмет підтвердження  проведення / здійснення   пільговиком   самостійно   або   із 
   залученням інших суб’єктів, ремонтних робіт (без вимог щодо їх співвідношення із  переліком робіт, які попередньо визначались Комісією) у власному житловому будинку (квартирі).

                У разі, якщо пільговиком протягом 45 днів з моменту виплати йому цільової  матеріальної допомоги не було вчинено дій, спрямованих на проведення у власному житловому будинку (квартирі) ремонтних робіт, Комісія з’ясовує об’єктивність життєвих обставин, що мали місце у пільговика та за наслідками цього узгоджує подальші дії/рішення у відношенні необхідних заходів реагування, які не виключають можливої вимоги до пільговика щодо повернення ним коштів наданої цільової  матеріальної допомоги. 
                13. У разі смерті пільговика до моменту завершення періоду, у межах якого останній має надати інформацію про проведення/здійснення ним самостійно або із залученням інших суб’єктів,  ремонтних робіт у власному житловому будинку (квартирі) або іншого періоду, який є результатом попередніх рішень/дій Комісії, виплачена пільговику цільова  матеріальна допомога не повертається. 
                У разі, якщо цільова  матеріальна допомога була нарахована, однак не перерахована пільговику на його особовий рахунок та під час цього стало відомо про смерть пільговика, управління соціального захисту населення Павлоградської міської ради не проводить виплату цільової  матеріальної допомоги.

                 14. Фінансування видатків на виплату цільової  матеріальної допомоги проводиться фінансовим управлінням міської ради відповідно до пропозицій на фінансування головного розпорядника коштів – управління соціального захисту населення міської ради .
                 15. Управлінням соціального захисту населення міської ради здійснюється виплата допомоги заявникам через банківські установи міста.

Начальник управління соціального 
захисту населення                                                                          Л.В.Бобровницька
                                                                                    Додаток 

                                                                                                   до Порядку надання  цільової матеріальної 
                                                                                                             допомоги громадянам, які відповідно до                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                         
                                                                                                                     законодавства  мають право   на проведення                    

                                                                                                                безоплатного капітального ремонту житла 

                                                                                     та перебувають на обліку 
                                                                 Павлоградському   міському голові
                                                                      -----------------------------------------------
                                                                          --------------------------------------------------

                                                                     (ПІБ особи, яка має право на пільгу)

                                                                                     ---------------------------------------------------
                                                                                   (адреса постійного проживання і   реєстрації)
                                                                                     --------------------------------------------------------
                                                                                    (документ, що підтверджує право на пільгу)

ЗАЯВА

             Прошу надати цільову матеріальну допомогу згідно з міською програмою «Соціальний захист окремих категорій населення на 2019-2021 роки» на проведення ремонту власного будинку (квартири).
             Рік будівництва (прийняття в експлуатацію) будинку _________.
             Останній ремонт за бюджетні кошти проводився у ________ році.

              Даю згоду на обробку моїх персональних даних з метою надання матеріальної допомоги.

              Зобов'язуюсь в 45 денний термін після отримання цільової матеріальної допомоги надати документи що підтверджують використання коштів за призначенням (квитанції, накладні,  чеки, договори про надання послуг з ремонту, тощо). 
               З «Порядком надання цільової  матеріальної допомоги громадянам, які  відповідно до законодавства мають право на проведення безоплатного капітального ремонту житла та перебувають на обліку щодо цього» ознайомлений.
__________________                                                        ____________

(підпис заявника)                                                              (дата)

Начальник управління соціального

захисту населення                                                                         Л.В.Бобровницька

                                                                                 Додаток 

                                                                                                  до Положення про Комісію з надання  цільової                       

                                                                                                                  матеріальної допомоги громадянам, які                   
                                                                                                          відповідно до  законодавства  мають право                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                            
                                                                                                        на проведення безоплатного капітального                  

                                                                                                                   ремонту житла та перебувають на обліку           
                                                                                      АКТ
обстеження матеріально-побутових умов
проживання особи, яка має право на пільгу
Прізвище_________________________________________________________
Ім.»я_____________________________________________________________

По батькові_______________________________________________________

Рік народження____________________________________________________

Категорія__________________________________________________________

Адреса проживання_________________________________________________

Телефон___________________________________________________________

Характеристика умов проживання_____________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

Висновки Комісії:__________________________________________________

_________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

Члени Комісії

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

Заявника ознайомлено: ______________________________________________


(ПІБ)                                                                                                   (Підпис)

Начальник управління соціального

захисту населення                                                                       Л.В.Бобровницька

