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[bookmark: _Hlk134184717][bookmark: _Hlk134178220]Про затвердження Порядку відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів учасникам АТО/ООС, Захисникам та Захисницям України, членам сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та Революції Гідності, Захисників та Захисниць України з супроводжуючим лікуванням


З метою ефективного і цільового використання коштів бюджету Миколаївської міської територіальної громади, на виконання рішення міської ради від 28.11.2023 № 26/70 «Про затвердження комплексної програми підтримки Захисників і Захисниць України, членів їх сімей та членів сімей загиблих (померлих) Захисників і Захисниць України м. Миколаєва на 2024-2026 роки» (зі змінами та доповненнями), відповідно до ст. 91 Бюджетного кодексу України, керуючись ст. 34, ч. 6 ст. 59 Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні», виконком міської ради

ВИРІШИВ:

[bookmark: _Hlk134199074][bookmark: _Hlk134185212]1. Затвердити Порядок відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів учасникам АТО/ООС, Захисникам та Захисницям України, членам сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та Революції Гідності, Захисників та Захисниць України з супроводжуючим лікуванням (додається).
2. Рішення виконкому міської ради від 24.01.2024 № 183 «Про затвердження Порядку відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів учасникам АТО/ООС, Захисникам та Захисницям України, членам сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та Революції Гідності, Захисників та Захисниць України з супроводжуючим лікуванням» (зі змінами та доповненнями)» визнати таким, що втратило чинність. 
3. Контроль за виконанням даного рішення покласти на першого заступника міського голови Лукова В.Д.


Міський голова                                                                                     О. СЄНКЕВИЧ
ЗАТВЕРДЖЕНО
рішення виконкому міської ради
від _________________________
№  _________________________


ПОРЯДОК
відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів учасникам АТО/ООС, Захисникам та Захисницям України, членам сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та Революції Гідності, Захисників та Захисниць України з супроводжуючим лікуванням

1. Порядком відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів учасникам АТО/ООС, Захисникам та Захисницям України, членам сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та Революції Гідності, Захисників та Захисниць України з супроводжуючим лікуванням (далі – Порядок) визначається механізм нарахування і проведення відшкодування коштів, передбачених у бюджеті Миколаївської міської територіальної громади на виконання заходів комплексної програми підтримки Захисників і Захисниць України, членів їх сімей та членів сімей загиблих (померлих) Захисників і Захисниць України м. Миколаєва на 2024-2026 роки, затвердженої рішенням міської ради від 28.11.2023 № 26/70.

2. Головним розпорядником бюджетних коштів є виконавчий комітет Миколаївської міської ради. 

[bookmark: _Hlk134197433]3. Право на відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів учасникам АТО/ООС, Захисникам та Захисницям України, членам сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та Революції Гідності, Захисників та Захисниць України з супроводжуючим лікуванням (далі – отримувачі послуги) мають:
- учасники бойових дій АТО/ООС, особи з інвалідністю внаслідок  АТО/ООС, учасники війни АТО/ООС, учасники, що здійснювали заходи, необхідні для забезпечення оборони України, захисту безпеки населення та інтересів держави у зв’язку з військовою агресією Російської Федерації проти України (далі – Захисники та Захисниці України), члени сімей загиблих (померлих) в АТО/ООС та в Революції Гідності, Захисників та Захисниць України, особи, прирівняні до зазначених категорій відповідно до законодавства (у тому числі внутрішньо переміщені особи з відповідним статусом), які зареєстровані та проживають на території міста Миколаєва.

[bookmark: _Hlk135228518]4. Отримувачі послуги, які звернулися до виконавчого комітету Миколаївської міської ради за послугою відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням, мають право на цю послугу один раз на 5 років.

5. Надання послуг по зубопротезуванню з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням отримувачам послуги здійснюють наступні заклади охорони здоров’я:
- КП «Дочірнє підприємство стоматологічної поліклініки № 1» (вул. Олега
Бондаренка, 10/1); 
- КП «Дочірнє підприємство стоматологічної поліклініки № 2» (вул. Ігоря Бедзая, 86); 
- КП ММР «Стоматологія № 3» (вул. Вінграновського, 43а);
- КНП «Миколаївська обласна клінічна лікарня» Миколаївської обласної ради (вул. Київська, 1) через Філію «Центр стоматології та зубопротезування» КНП «Миколаївська обласна клінічна лікарня» Миколаївської обласної ради (вул. Панаса Саксаганського, 39А) (далі - комунальні стоматологічні підприємства).

6. Бюджетні кошти спрямовуються виконавчим комітетом Миколаївської міської ради на відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням шляхом безготівкового перерахування коштів на розрахункові рахунки комунальних стоматологічних підприємств за надані послуги отримувачами послуги відповідно до тристоронніх договорів про відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням, акта наданих послуг та рахунку на оплату.

[bookmark: _Hlk135746934]7. Для постановки на чергу для забезпечення відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням отримувачі послуги звертаються з відповідною заявою до виконавчого комітету Миколаївської міської ради через департамент з надання адміністративних послуг Миколаївської міської ради (далі ‒ департамент). Документи подаються особисто (за пред’явленням документа, що посвідчує особу) або уповноваженим представником (за пред’явленням документів, що посвідчують особу та повноваження).
[bookmark: _Hlk134178431]До заяви  встановленого зразка додаються:
7.1. копія документа, що посвідчує особу заявника (у разі пред’явлення пластикової картки типу ІD-паспорта з безконтактним електронним носієм додається витяг з реєстру);
7.2. копія довідки, що засвідчує реєстрацію у Державному реєстрі фізичних осіб – платників податків, у якому зазначається реєстраційний номер облікової картки платника податків (крім осіб, які через свої релігійні переконання відмовилися від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків, офіційно повідомили про це відповідному контролюючому органу і мають відмітку в паспорті);
7.3. копія довідки про взяття на облік внутрішньо переміщеної особи (за потреби);
7.4. копія посвідчення учасника бойових дій АТО/ООС, Захисника та Захисниці України, особи з інвалідністю яка брала участь в антитерористичній операції, забезпеченні її проведення і захисті незалежності, суверенітету та територіальної цілісності України, у здійсненні заходів із забезпечення національної безпеки і оборони, відсічі і стримування збройної агресії Російської Федерації у Донецькій та Луганській областях, забезпеченні їх здійснення, брала безпосередню участь у заходах, необхідних для забезпечення оборони України, захисту безпеки населення та інтересів держави у зв’язку з військовою агресією Російської Федерації проти України, члена сім’ї загиблого (померлого) в  АТО/ООС та Революції Гідності, Захисника та Захисниці України;
7.5. копія довідки про безпосередню участь особи в антитерористичній операції, забезпеченні її проведення і захисті незалежності, суверенітету та територіальної цілісності України, або копія довідки про участь особи у здійсненні заходів із забезпечення національної безпеки і оборони, відсічі і стримування збройної агресії Російської Федерації у Донецькій та Луганській областях, забезпеченні їх здійснення, або копія довідки про безпосередню участь особи у заходах, необхідних для забезпечення оборони України, захисту безпеки населення та інтересів держави у зв’язку з військовою агресією Російської Федерації проти України;
7.6. довідка комунального стоматологічного підприємства про необхідність проведення зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням у довільній формі;
7.7. калькуляція із зазначенням розрахунку та переліку послуг, фінансування яких не здійснюється за рахунок коштів державного бюджету в межах реалізації відповідної бюджетної програми;
7.8. згода на обробку персональних даних.
Копії документів подаються разом з оригіналами для звірки копій.

8. Датою звернення вважається дата подання всіх документів, визначених  пунктом 7 цього Порядку.

9. Управління у справах ветеранів війни Миколаївської міської ради ( далі – управління):
9.1. здійснює ведення обліку осіб, що звернулися для постановки на чергу для забезпечення відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням;
9.2. не пізніше 20 робочих днів з дня звернення отримувача послуги готує тристоронній договір про відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням, згідно з черговістю;
9.3. забезпечує облік отримувачів послуги, яким відшкодовано вартість зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням.

[bookmark: _Hlk155173043]10. Гранична сума відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням за рахунок коштів бюджету Миколаївської міської територіальної громади отримувачам послуги складає не більше 3 розмірів мінімальної заробітної плати, встановленої на 1 січня відповідного бюджетного періоду.
Якщо вартість зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням, яка визначена комунальним стоматологічним підприємством, перевищує граничну суму, то залишок сплачує отримувач послуги за власний рахунок.

11. Усі примірники договору з підписом отримувача послуги передаються управлінням комунальному стоматологічному підприємству не пізніше 20  робочих днів з дня звернення отримувача послуги.
Керівник комунального стоматологічного підприємства підписує і скріплює печаткою (за наявності) всі примірники договору та передає їх для подальшої роботи до виконавчого комітету Миколаївської міської ради. За цим договором комунальне стоматологічне підприємство зобов’язано провести зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням, а виконавчий комітет здійснює відшкодування вартості зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням як оплату за надані послуги.

12. Комунальне стоматологічне підприємство після здійснення зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням надає виконавчому комітету Миколаївської міської ради підписаний акт наданих послуг і рахунок на оплату.
У разі настання протягом дії договору обставин, які не залежать від волі сторін та які унеможливлюють підписання отримувачем послуг акта наданих послуг, виконавчий комітет Миколаївської міської ради сплачує за фактично здійснені послуги на підставі рахунку на оплату та акта наданих послуг, в якому відсутній підпис отримувача послуг, за умови надання комунальним стоматологічним підприємством листа із обґрунтуванням причин неможливості підписання отримувачем послуг акта наданих послуг та обов’язковим наданням підтверджуючих документів щодо здійснення комунальним стоматологічним підприємством зубопротезування з дороговартісних матеріалів з супроводжуючим лікуванням та обставин, які унеможливлюють підписання отримувачем послуг акта наданих послуг.

13. Виконавчий комітет Миколаївської міської ради не пізніше 20 робочих днів, за наявності фінансування, сплачує за фактично надані послуги комунальному стоматологічному підприємству як оплату за надані послуги отримувачу, згідно з підписаним актом наданих послуг, або у випадку, передбаченому  абзацом другим пункту 12 Порядку.
________________________________________________


