                                                                                                    Додаток 34
                                                                                                               до розпорядження міського голови

                                                                                    19.09.2023 №201-р

ІНФОРМАЦІЙНА КАРТКА
адміністративної послуги
Надання щорічної допомоги на оздоровлення  особам з інвалідністю та дітям з інвалідністю, постраждалим внаслідок дії вибухонебезпечних предметів
 (назва адміністративної послуги)
Управління соціального захисту населення Калуської міської ради/ Управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради

(найменування суб’єкта надання адміністративної послуги та/або центру надання адміністративних послуг)

	Інформація про суб’єкт надання адміністративної послуги та/або центр надання адміністративних послуг

	1.
	 Місцезнаходження 
	Управління соціального захисту населення Калуської міської ради:

        77304, Івано – Франківська область, м.Калуш, вул.Євшана,9

Управління «Центр надання адміністративних послуг»  виконавчого комітету Калуської міської ради:

77311,Івано – Франківська область, м.Калуш, вул.Б.Хмельницького,52

(основний офіс)

Віддалені робочі місця адміністраторів:

77331,  Івано-Франківська обл., Калуський р-н,

 с. Мостище,  вул. Стуса, 1;
77340, Івано -Франківська обл., Калуський р-н,

 с. Кропивник, вул. Січових Стрільців, 6; 

77351, Івано -Франківська обл., Калуський р-н,

с. Вістова, вул. Шевченка, 36;  

77334, Івано-Франківська обл., Калуський р-н, 

 с. Студінка, вул. Панаса Мирного, 10;

77342, Івано - Франківська обл., Калуський р-н,

с. Сівка Калуська, вул. Івана - Франка, 57  

77350, Івано- Франківська  обл., Калуський  р-н,      

с. Боднарів, вул. Шевченка, 3

 77343, Івано- Франківська  обл., Калуський  р-н,    

с. Голинь, вул.600-річчя Голиня, 18

 77330, Івано-Франківська обл., Калуський  р-н,      

с. Копанки, вул. Івасюка, 13

77344, Івано-Франківська обл., Калуський  р-н, 

с. Пійло вул. Грушевського, 85

77354, Івано-Франківська обл., Калуський  р-н       

с. Ріп’янка, вул. Івана Франка,3

77346, Івано-Франківська обл., Калуський  р-н,  

с.Тужилів, вул. Богдана Хмельницького, 16

	2.
	 Інформація щодо режиму роботи 
	Управління соціального захисту населення Калуської міської ради:

з понеділка по четвер  з 8.00 до 17.15

п’ятниця – з 8.00 до 16.00

обідня перерва з 12.00 до 13.00

Управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради:

Понеділок  з 08.00 до 17.15 год.

Вівторок    з 08.00 до 17.15 год.

Середа 
      з 08.00 до 17.15 год.

Четвер
      з 08.00 до 20.00 год.

П’ятниця    з 08.00 до 16.00 год.

Субота 
      з 08.00 до 14.00 год

Без перерви на обід.

Неділя, державні свята – вихідні дні.
Час прийому суб’єктів звернень управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради:

Понеділок  з 08.00 до 16.00 год.

Вівторок    з 08.00 до 16.00 год.

Середа 
      з 08.00 до 16.00 год.

Четвер
      з 08.00 до 19.00 год.

П’ятниця    з 08.00 до 15.00 год.

Субота       з 08.00 до 14.00 год

Без перерви на обід.

Неділя, державні свята – вихідні дні.
Графік роботи  віддалених робочих місць адміністраторів:

Понеділок  з 08.00 до 17.15 год.

Вівторок    з 08.00 до 17.15 год.

Середа 
      з 08.00 до 17.15 год.

Четвер
      з 08.00 до 17.15 год.

П’ятниця    з 08.00 до 16.00 год.

Субота, неділя, державні свята – вихідні дні.

Час прийому суб’єктів звернень віддалених робочих місць адміністраторів:

Понеділок  з 08.00   до   16.00 год.

Вівторок    з 08.00   до    16.00 год.

Середа 
      з 08.00  до     16.00  год.

Четвер
      з 08.00 до      16.00 год.

П’ятниця    з 08.00 до      15.00 год.

Субота, неділя, державні свята – вихідні дні.

	3.
	 Телефон/факс, електронна адреса,    офіційний веб-сайт 
	Управління соціального захисту населення Калуської міської ради:

(03472) 60566, 52155

e-mail: soc_kalush @ ukr.net
Управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради:

 Тел. (0963319325)

e-mail:   cnapkalush@ukr.net
Віддалені робочі місця адміністраторів:

с. Мостище (Любов Пукіш) - 0667909504 mostysche@ukr.net
с. Кропивник ( Надія Федунь) - 0991909683 kropyvnyk59@ukr.net
с. Вістова (Наталія Гарас) - 0990860723 vistova36@ukr.net
с. Сівка Калуська  (Леся Деренько) – 0667205446 sivkakaluska@ ukr.net 
 с. Студінка (Віра Андрусів) – 0993477948 studinka.s.rada@ukr.net
с. Боднарів (Ярослава Верстюк) -0950049143 bodnariv.tsnap@ukr.net
с. Голинь (Орися Матрофайло) - 0680110900 golin.tsnap@ukr.net
с. Копанки (Ірина Сондей) - 0502574547 kopanku20@ukr.net
с. Пійло (Світлана Парцей) - 0506093120  piylo.tsnap@ukr.net
 с. Ріп’янка (Любов Завадецька) –0953288109ripyanka.tsnap@gmail.com
 с. Тужилів  (Богдана Щепківська) – 0663061506 tuzhyliv@ukr.net

	Нормативні акти, якими регламентується  надання адміністративної послуги

	4.
	Закони України
	 „ Про протимінну діяльність в Україні» від 06.12.2018 № 2642-VІІІ

	5.
	Акти Кабінету Міністрів України
	Постанова Кабінету Міністрів України від 29.09.2021 № 1020„Про затвердження Порядку надання одноразової компенсації особам з інвалідністю та дітям з інвалідністю, постраждалим внаслідок дії вибухонебезпечних предметів”, постанова Кабінету Міністрів України від 21.11.2013 №917 «Деякі питання встановлення лікарсько-консультативними комісіями інвалідності дітям», постанова Кабінету Міністрів України від 03.12.2009 № 1317 «Питання медико-соціальної експертизи».


	6.
	Акти центральних органів виконавчої влади
	Наказ Міністерства праці та соціальної політики України від 19.09.2006р. № 345 «Про затвердження Інструкції щодо порядку оформлення особових справ отримувачів усіх видів соціальної допомоги»

Наказ Міністерства соціальної політики України від 23.01.2023 № 3 „ Про затвердження форми Заяви про призначення усіх видів соціальної допомоги та компенсацій”, зареєстрований у Міністерстві юстиції України 23.01.2023 за № 145/39201

	Умови отримання адміністративної послуги

	7.
	  Підстава для отримання
	Звернення осіб з інвалідністю, яким установлено інвалідність унаслідок одержання на території України ушкоджень здоров’я, спричинених вибухонебезпечними предметами;

Звернення дітей з інвалідністю до 18 років  або їх законних представників, яким установлено інвалідність унаслідок одержання на території України ушкоджень здоров’я, спричинених вибухонебезпечними предметами. 

	8.
	  Перелік  необхідних документів
	Для призначення та виплати щорічної допомоги на оздоровлення, подаються:

заява про призначення усіх видів соціальної допомоги, компенсацій  згідно додатку (при пред’явленні паспорта або іншого документа, що посвідчує особу);

копія паспорта громадянина України/тимчасового посвідчення громадянина України/ посвідки на постійне проживання/посвідки на тимчасове проживання/посвідчення біженця або ID-картки з довідкою (витягом з реєстру територіальної громади) про реєстрацію місця проживання одержувача соціальної допомоги або ID-картки з довідкою (витягом з реєстру територіальної громади) про реєстрацію місця проживання одержувача соціальної допомоги; 

 копія свідоцтва про народження для дітей віком до 14 років, або за технічної можливості е-свідоцтва про народження (відображення в електронному вигляді інформації, що міститься у свідоцтві про народження, виготовленому на паперовому бланку), що подається засобами Єдиного державного веб-порталу електронних послуг “Портал Дія” (далі - Портал Дія);
копія реєстраційного номера облікової картки платника податків або серію (за наявності) та номер паспорта громадянина України (для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають відмітку у паспорті) або за технічної можливості дані про реєстраційний номер облікової картки платника податків заявника через засоби Порталу Дія, або дані про реєстраційний номер облікової картки платника податків з Державного реєстру фізичних осіб - платників податків, внесені до паспорта громадянина України або свідоцтва про народження;

копія рішення виконавчого органу міської ради об’єднаної територіальної громади або суду про встановлення  над дитиною – сиротою, дитиною позбавленою батьківського піклування, опіки, піклування  (у разі здійснення опіки або піклування над дітьми), про влаштування таких дітей на цілодобове перебування до закладів різних типів, форм власності та підпорядкування або рішення виконавчого органу міської ради про влаштування дитини-сироти, дитини, позбавленої батьківського піклування, в прийомну сімю, дитячий будинок сімейного типу; 
копія довідки медико-соціальної експортної комісії про групу і причину інвалідності (особам віком до 18 років) або копія висновку лікарсько-консультативної комісії закладу охорони здоров’я про встановлення категорії «дитини з інвалідністю» (дітям віком до 18 років)
       Копії документів подаються з пред’явленням оригіналів.
       В разі якщо одержувач  щорічної допомоги має бажання змінити спосіб виплати призначеної щорічної допомоги подається заява про зміну способу виплати призначеної  щорічної допомоги довільної форми (примірний зразок згідно додатку).

	9.
	  Спосіб подання документів 
	Заява разом з необхідними документами  для призначення щорічної допомоги на оздоровлення, подаються  особисто одержувачем компенсації або її законним представником:

- до управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради за зареєстрованим чи фактичним місцем проживання;

-  поштою або  за технічної можливості в електронній формі через офіційний веб-сайт Мінсоцполітики  інтегровані з ним інформаційні системи органів виконавчої влади та органів місцевого самоврядування, або Портал Дія

	10.
	Платність (безоплатність) надання 
	Адміністративна послуга надається безоплатно

	11.
	Строк надання 
	Не пізніше 10 днів  після надходження заяви зі всіма необхідними документами. 


	12.
	Перелік підстав для відмови у наданні 
	Щорічна допомога на оздоровлення  не призначається у разі:

 подання встановленого переліку документів не в повному обсязі; 
подання постраждалою особою або її законним представником недостовірної інформації або подана особою, яка не має права на виплату допомоги;
отримання постраждалою особою протягом поточного року безоплатної санаторно-курортної путівки/ путівки на оздоровлення/будь- якої грошової компенсації замість санаторно-курортної путівки/ компенсації вартості самостійного санаторно- курортного лікування/щорічної допомоги на оздоровлення за рахунок державного або місцевого бюджетів;
звернення за призначенням допомоги на оздоровлення надійшло після 15 жовтня поточного року.

	13.
	Результат надання
	Призначення  щорічної допомоги / відмова у призначенні  щорічної допомоги

	14.
	Способи  отримання  відповіді (результату)
	Видача письмового повідомлення про призначення (відмову у призначенні) щорічної допомоги  за наявності документа, що посвідчує особу одержувача щорічної допомоги або її законного представника шляхом звернення до управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради, або надсилається поштою.

	15.
	Примітка
	Документи, які подаються заявником в копіях, звіряються з оригіналами  адміністраторами управління «Центр надання адміністративних послуг» виконавчого комітету Калуської міської ради, про що робиться на копії відповідний напис,   засвідчений  печаткою управління «Центр надання адміністративних послуг»  виконавчого комітету Калуської міської ради.


Керуючий справами виконавчого комітету                                                                                                        Олег САВКА
