ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ ПОКРОВСЬКОЇ МІСЬКОЇ РАДИ ДНІПРОПЕТРОВСЬКОЇ ОБЛАСТІ

ПРОЕКТ  РІШЕННЯ

Про затвердження Положення 

про міську комісію по визначенню фактичного 

місця проживання пільговика в новій редакції

З метою недопущення подвійного надання громадянам пільг з оплати житлово-комунальних послуг одночасно за зареєстрованим та фактичним місцями проживання, враховуючи добровільне приєднання Шолохівського старостинського округу до територіальної громади міста Покров, на виконання постанови Кабінету міністрів України від 29.01.2003 р. № 117 «Про Єдиний державний автоматизований реєстр осіб, які мають право на пільги», керуючись ст. 40 Закону України «Про місцеве самоврядування»,  виконавчий комітет:

ВИРІШИВ:

1. Затвердити Положення міську комісію по визначенню фактичного місця проживання пільговика (далі – Положення) в новій редакції, що додається.

2. Затвердити склад міської комісії по визначенню фактичного місця проживання пільговика в новій редакції, що додається. 

3.  Визнати таким, що втратили чинність рішення від 23 грудня 2015 року  
№ 391 «Положення міську комісію по визначенню фактичного місця проживання пільговика» та рішення від 25 жовтня 2017 року № 460 «Про внесення змін до Положення міську комісію по визначенню фактичного місця проживання пільговика».

4. Координацію роботи щодо виконання цього рішення покласти на начальника управління праці та соціального захисту населення Ігнатюк Т.М., контроль – на заступника міського голови Чистякова О.Г. 

П О Л О Ж Е Н Н Я

про міську комісію по визначенню 

фактичного місця проживання пільговика

          1. Міська комісія по визначенню фактичного місця проживання пільговика (далі – Комісія) утворюється органом виконавчої влади та в своїй діяльності керується Конституцією України, законами України, указами Президента України, постановами Кабінету Міністрів України, наказами Міністерства праці та соціальної політики України, розпорядженнями голови обласної державної адміністрації, рішеннями міської ради та даним Положенням.

         2.  Основними завданнями Комісії є розгляд заяв пільговиків, які звернулись за наданням їм або членам їх сім’ї пільг за фактичним місцем проживання.

         3. Комісія має право здійснювати запити до установ, організацій та підприємств, незалежно від форм їх власності та підпорядкування, об’єднань громадян, та безкоштовно отримувати від них інформацію у встановленому чинним законодавством порядку, яка підтверджує фактичне місце проживання пільговика та членів його сім’ї за вказаною адресою.

         4. Основною формою роботи Комісії є засідання, які проводяться один раз на місяць (за необхідністю) із запрошенням усіх зацікавлених сторін. За необхідності, до роботи комісії залучаються голови квартальних комітетів. Рішення Комісії приймається простою більшістю присутніх на засіданні членів Комісії.

          4.1 За результатами розгляду кожної заяви Комісією приймається окреме рішення.

 4.2  Після прийняття рішення, заява та витяг з протоколу засідання, в

якому зазначене рішення Комісії, долучаються до персональної картки пільговика.

 5. Комісія визнається правомочною при участі в засіданні більше половини її членів.

 6. Рішення Комісії є обов’язковими до виконання відділом персоніфікованого обліку пільгових категорій населення управління праці та соціального захисту населення виконкому. 

 7. Комісію очолює заступник міського голови, заступником голови комісії є начальник Управління праці та соціального захисту населення. При їх відсутності, обов’язки голови (заступника) виконує посадова особа, що його заміщає, відповідно до функціональних обов’язків.

 8. Голова комісії несе персональну відповідальність за належне  виконання членами Комісії завдань і функцій, покладених на неї. Безпосередньо здійснює керівництво діяльністю Комісії, розподіляє обов’язки між членами Комісії, дає їм доручення та здійснює контроль за їх виконанням. Планує роботу Комісії. Забезпечує (через секретаря Комісії) проведення засідань. Підписує протоколи засідання Комісії. 

 9. Секретар комісії веде протоколи засідань комісії. Підписує протоколи та витяги з протоколів засідань комісії, готує довідки на кожного пільговика про надання пільг за фактичним місцем проживання, інформує організації-надавачів послуг про надання пільг за фактичним місцем проживання заявникам. Веде діловодство комісії.

10. Документи з питань, пов’язаних з наданням пільг за фактичним місцем проживання для розгляду на Комісії приймаються та готуються відділом персоніфікованого обліку пільгових категорій населення управління праці та соціального захисту населення .

          11. Для розгляду на засіданні комісії надаються наступні документи:

- заява встановленого зразка, згідно додатків 1,2;

- акт МКП «Житлкомсервіс», ОСББ або Шолохівського старостинського округу про фактичне місце проживання заявника (членів його сім’ї);

- довідка про склад сім’ї за місцем реєстрації заявника та членів його сім’ї;

- персональна облікова картка пільговика.

       12. Розгляд заяв з питань надання пільг за фактичним місцем проживання можливий лише за результатами акту МКП «Житлкомсервіс», ОСББ або Шолохівського старостинського округу про фактичне місце проживання заявника.

Начальник управління праці 

та соціального  захисту населення                                              Т.М. Ігнатюк                                           

                                                                              Додаток 1
Голові комісії 

по визначенню фактичного місця пільговика

Чистякову О.Г.

П.І.Б._________________________________________

                                                                        _________________________________________

                    Пільгова категорія_________________________________

                     Адреса реєстрації__________________________________

                                                          тел.__________________________________________   

                              З А Я В А

Прошу надати мені пільги з оплати житлово-комунальних послуг у розмірі _______% за фактичним місцем проживання ______________________,
                                                                                (назва населеного пункту)

вул._______________________ буд. №_____кв. №_______ та надати відповідну довідку.

«_______»____________201_р.    ___________    ___________________________


                                (особистий підпис)                            (П.І.Б.)

Дані звірив _____________________  __________________________


      (П.І.Б.)
(підпис уповноваженої особи)

Додаток 2

Голові комісії 

по визначенню фактичного місця пільговика

Чистякову О.Г.

П.І.Б._________________________________________                                                                     _________________________________________

                    Пільгова категорія_________________________________

                     Адреса реєстрації__________________________________                                                          тел.__________________________________________

                              З А Я В А

Прошу надати членам моєї сім’ї ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, які зареєстровані за адресою____________________________________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________пільги з оплати житлово-комунальних послуг у розмірі _______% за фактичним місцем проживання __________________________________________________, 

                                               (назва населеного пункту)

вул.______________________________ буд. №_____кв. №_______ та надати відповідну довідку.

« ____» ___________ 201_р.   __________________     _____________________


                                   (особистий підпис)               (П.І.Б.)
Дані звірив :    ____________                                  __________________________   
    (П.І.Б.)
                                            (підпис уповноваженої особи)
С К Л А Д

міської комісії по визначенню 

фактичного місця проживання пільговика

	Чистяков Олександр Геннадійович
	- заступник міського голови, голова комісії



	Ігнатюк

Тетяна Марківна
	- начальник управління  праці та соціального захисту населення, заступник голови комісії

	Савченко

Тетяна Василівна
	-  секретар комісії


Члени комісії:

	Гуляєва 

Наталія Вікторівна
	- начальник відділу обліку населення

ПМКП «Житлкомсервіс»

	Колпакчі

Олег Валентинович
	- директор ТОВ «Універсал-Сервіс ЛТД»

	Швидка-Коляга

Інна Миколаївна


	- архіваріус Шолохівського старостинського округу виконкому  Покровської міської ради

	
	

	
	


Начальник управління праці 

та соціального  захисту населення                                              Т.М. Ігнатюк









