
 

 
КОВЕЛЬСЬКА МІСЬКА РАДА 

ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ 

 

РІШЕННЯ 

 

  14.03.2024                                          м.Ковель                                       № 84 

 

Про виділення цільової матеріальної допомоги на лікування осіб, які 

страждають на рідкісні захворювання 

 

 Керуючись ч.5, ч.6 ст. 59 Закону України «Про місцеве самоврядування в 

Україні», відповідно до Програми соціального захисту окремих категорій 

мешканців Ковельської територіальної громади на 2024 рік, затвердженої 

рішенням міської  ради від 21.12.2023 року № 44/8,  виконавчий комітет   

 

ВИРІШИВ: 

 

1. Проводити щомісячно виплату матеріальної допомоги на лікування  

осіб, які страждають на рідкісні (орфанні) захворювання, згідно з додатком. 

 

2. Фінансовому управлінню виконавчого комітету міської ради (Валентина 

Романчук) забезпечити щомісячне виділення коштів у 2024 році управлінню 

соціальної та ветеранської політики виконавчого комітету Ковельської  міської 

ради  на фінансування Програми соціального захисту окремих категорій 

мешканців Ковельської територіальної громади на 2024 рік на 

розрахунковий рахунок № UA 028201720344010062000024365, код 03191974, 

МФО 820172,  Держказначейська служба України, м. Київ, Ковельське УДКСУ 

Волинської області. 

 

3.  Територіальному центру соціального обслуговування (надання соціальних 

послуг) м. Ковеля (Світлана Смітюх) щомісячно проводити перерахування зазначеної 

допомоги на розрахункові рахунки громадян згідно з додатком. 

 

4. Контроль за виконанням цього рішення покласти на заступника 

міського голови Наталію Маленицьку. 

 

 

 

Міський голова                                                                      Ігор ЧАЙКА 

 

Світлана Смітюх 31995 



 

                                                                           Додаток  

до рішення виконавчого комітету 

                                                                          14.03.2024 №  84 

 

 

СПИСОК 

        батьків дітей та дорослих, які страждають на рідкісні (орфанні)  

    захворювання, для виплати щомісячної  цільової матеріальної допомоги 

 

 

 

 
№ п/п 

 

Прізвище, ім'я 

та по батькові 

 

Адреса 

проживання 

Бере-

зень 

(грн.) 

Квітень 

– 

серпень 

(грн.) 

Вересень-

грудень 

(грн.) 

Сума 

за рік 

1   9000 3000 2500 34000 
2   93000 31000 31750 375000 
3   19500 6500 6000 76000 
4   21000 7000 6000 80000 
5   15300 5100 7300 70000 
6   7200 2400 2450 29000 
7   9000 3000 3000 36000 
  

Всього 

 174000 290000 

 

236000 

 

700000 

 

 

   

Керуючий справами                                                                 Іван ЧУЛІПА      

     

Світлана Смітюх 31995 

 

 

 

 

 


