
 

ПИРЯТИНСЬКА МІСЬКА РАДА ПОЛТАВСЬКОЇ ОБЛАСТІ 

ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ 

РІШЕННЯ 
 

26.04.2023 № 196 

 

Про уповноваження посадових 

осіб на складання актів  

 

Відповідно до статей 34, 40 Закону України „Про місцеве самоврядування в 

Україні“, постанови Кабінету Міністрів України від 27.01.1995  № 57 ,,Про 

затвердження Правил перетинання державного кордону громадянами України“ 

(із змінами), наказу Міністерства соціальної політики України від 04.07.2022 № 

190 ,,Про затвердження форми акта обстеження матеріально-побутових умов 

домогосподарства/ фактичного місця проживання особи“, зареєстрованого в 

Міністерстві юстиції України від 15 липня 2022 року за № 794/38130 (із змінами), 

з метою проведення обстеження матеріально-побутових умов 

домогосподарства/фактичного місця проживання особи для призначення 

державних соціальних допомог, обстеження матеріально-побутових умов сім’ї, 

житлово-побутових умов проживання та обстеження, що підтверджують факт 

спільного проживання громадян на території Пирятинської міської 

територіальної громади, які потребують соціального захисту акту встановлення 

факту здійснення догляду та оперативного надання інформації заявникам, 

виконком міської ради 

 

ВИРІШИВ: 

 

1. Визначити уповноваженими особами на складання актів в тому числі: 

актів обстеження матеріально-побутових умов домогосподарства/фактичного 

місця проживання особи, актів обстеження матеріально-побутових умов сім’ї 

(додаток1), актів обстеження житлово-побутових умов проживання (додаток 2), 

актів обстеження, що підтверджують факт спільного проживання громадян на 

території Пирятинської міської територіальної громади (додаток 3) та актів 

встановлення факту здійснення догляду (додаток 4): 

 

Вірченка  

Юрія Олександровича 

- старосту Малютинського старостинського 

округу 

   

Голуба  

Володимира Михайловича 

- старосту Куріньківського старостинського 

округу 



   

Грицая  

Василя Михайловича 

- старосту Прихідьківського старостинського 

округу 

   

Дронишинець  

Людмилу Сергіївну 

- старосту Олександрівського старостинського 

округу 

   

Захарченко  

Наталію Василівну 

- старосту Давидівського старостинського 

округу 

   

Камську Любов  

Миколаївну 

- старосту Теплівського старостинського 

округу 

   

Котяй  

Марію Миколаївну 

- старосту Смотриківського старостинського 

округу 

   

Крючкову  

Світлану Василівну 

- старосту Грабарівського старостинського 

округу 

   

Лук’яненка 

Руслана Івановича 

- старосту Калиновомостівського 

старостинського округу 

   

Оніщенка 

Олександра Володимировича 

- старосту Березоворудського старостинського 

округу 

   

Пазюк  

Наталію Юріївну 

- старосту Вікторійського старостинського 

округу 

   

Роздабару  

Світлану Петрівну 

- головного спеціаліста відділу соціального 

захисту та охорони здоров’я виконкому 

міської ради 

   

Самбура  

Олександра Миколайовича 

- старосту Харківецького старостинського 

округу 

   

Семененка  

Юрія Михайловича 

- старосту Дейманівського старостинського 

округу 

   

Скорика 

Віктора Івановича 

- старосту Сасинівського старостинського 

округу 

   

Степанчука 

Олександра Олександровича 

- старосту Новомартиновицького 

старостинського округу 

 

 

 

- 

 



Харченко 

Світлану Олексіївну 

старосту Великокручанського 

старостинського округу 

   

Шурхал  

Віру Василівну 

- старосту Каплинцівського старостинського 

округу 

   

Юрченко 

Наталію Іванівну 

- провідного спеціаліста відділу соціального 

захисту та охорони здоров’я виконкому 

міської ради“ 

 

2. Визнати таким, що втратило чинність, рішення виконавчого комітету 

міської ради від 12.01.2023 № 13 „Про уповноважених осіб на складання актів 

обстеження матеріально-побутових умов домогосподарства/фактичного місця 

проживання особи, актів обстеження матеріально-побутових умов сім’ї, 

житлово-побутових умов проживання та обстеження, що підтверджують факт 

спільного проживання громадян на території Пирятинської міської 

територіальної громади“. 

 

 

 

Секретар ради Сергій ПАЗЮК 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Додаток 1 

до рішення виконавчого 

комітету міської ради 

26.04.2023 № 196 

 

А К Т №            від  

ОБСТЕЖЕННЯ  МАТЕРІАЛЬНО-ПОБУТОВИХ УМОВ СІМ’Ї 

 

І. Відомості про заявника 
Прізвище, ім’я, по батькові:________________________________________________________  

Адреса, за якою мешкає: ___________________________________________________-

________________________________________________________________________________ 

 

ІІ. Характеристика умов проживання та наявні пільги 
1. Пільги з оплати житлово-комунальних послуг, категорія: 

_____________________________ 

2. Кількість членів сім’ї, що мешкають разом: 

_________________________________________    

3. Вказуються: П.І.П., родинний зв’язок, місце проживання, додаткова інформація: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

4. Житлова площа: ________ кв.м. 

ІІІ. Відомості про навчання дітей 
Вказуються: П.І.П., найменування навчального закладу, інформація про отримання стипендії, 

додаткова інформація: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

ІV. Відомості про майно, що перебуває у власності, володінні чи 

користуванні сім’ї 
1. Житлове приміщення, квартира (будинок), можливість отримання додаткових доходів:  

Сім’я проживає в будинку/квартирі загальною площею будинку ____ кв.м. 

_______________________________________________________________________________ 

(зазначається П.І.П. власника, характеристика житла) 

 

___________________________________________________________________________________________________________

_ 

 

2. Земельні ділянки, паї: __________________________________, сім’я/особа користується 

земельною ділянкою ______ га для будівництва та обслуговування житлового будинку, 

господарських будівель та споруд  
(зазначається П.І.П. власника, підстава набуття, цільове призначення) 

 

3. Транспортні засоби: 

_____________________________________________________________ 

(зазначається П.І.П. власника, підстава набуття, характеристика транспортного засобу, рік випуску та інші відомості) 

 

V. Відомості про додаткові джерела для існування 
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 



 

VI. Додаткова інформація (узагальнена інформація щодо нужденності сім’ї 

або можливості знаходження додаткових джерел для існування) 
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

Акт склав: ______________________________ ____________________________ 

____________________________________________________________________ 

З актом ознайомлений: ________________________________________________ 

Власник будинку (квартири)  
Даю згоду на використання моїх даних згідно з Законом України „Про захист персональних даних“, зазначених у заяві та доданих документів.  

Також посвідчую, що повідомлений про включення даних про мене (членів сім’ї) до бази персональних даних „Звернення громадян“ 

виконкому Пирятинської міської ради, із правами, які я маю відповідно до змісту ст. 8 Закону України „Про захист персональних даних“, 

ознайомлений(а). 

 

 

 

Керуючий справами 

виконавчого комітету Ірина КОЗІН 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Додаток 2 

до рішення виконавчого 

комітету міської ради 

26.04.2023 № 196 

 

А К Т 

обстеження житлово-побутових умов проживання 

 

„____“ ___________________ 

 

Уповноваженою особою:_____________________________________________ 

в присутності ______________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

обстежили будинок (квартиру) № ____ по вул. __________________________ 

з метою виявлення осіб, які  в ньому проживають. 

Житловий будинок (квартира) належить________________________________ 

Земельна ділянка належить гр.________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Житлова площа будинку (квартири) становить ________кв.м. 

 

На житловій площі будинку (квартири) зареєстровані наступні мешканці: 
№ 

з/п 

ПІБ Паспортні дані (номер, серія, 

дата видачі, ким виданий) 

Родинні зв’язки 

    

    

    

    

 

На час перевірки дійсно проживають: 
№ 

з/п 

ПІБ Паспортні дані (номер, серія, 

дата видачі, ким виданий) 

Родинні зв’язки 

    

    

    

    

 

Додаткова інформація:_________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 



Акт склав: _________________ ______________ 

_________________ ______________ 

З актом ознайомлений: 

________________ ________________ 

Власник будинку (квартири) ___________ ______________ 
Даю згоду на використання моїх даних згідно з Законом України „Про захист персональних даних“, зазначених у заяві та доданих 

документів. Також посвідчую, що повідомлений про включення даних про мене (членів сім’ї) до бази персональних даних „Звернення 
громадян“ виконкому Пирятинської міської ради, із правами, які я маю відповідно до змісту ст. 8 Закону України „Про захист 

персональних даних“, ознайомлений(а). 

 

 

 

Керуючий справами 

виконавчого комітету Ірина КОЗІН 



Додаток 3 

до рішення виконавчого 

комітету міської ради 

26.04.2023 № 196 

 

А К Т 

обстеження, що підтверджує факт спільного проживання 

на території Пирятинської міської територіальної громади 

 

„____“ ___________20___р. 

 

Уповноваженою особою, ____________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

З метою встановлення факту проживання (не проживання) громадянина 

__________________________________________________________________ 

Паспорт /свідоцтво про народження___________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Місце реєстрації за адресою: ________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

у присутності: власника (співвласника) житлового приміщення 

__________________________________________________________________ 

Паспорт___________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Складено акт, про те, що гр. __________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

фактично проживає (не проживає) за адресою: _________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Акт склав: _________________ _______________ 

_________________ _______________ 

З актом ознайомлений: 

________________ ________________ 

Власник будинку (квартири) ___________ ______________ 

 
Даю згоду на використання моїх даних згідно з Законом України „Про захист персональних даних“, зазначених у заяві та доданих документів.  

Також посвідчую, що повідомлений про включення даних про мене (членів сім’ї) до бази персональних даних „Звернення громадян“ 
виконкому Пирятинської міської ради, із правами, які я маю відповідно до змісту ст. 8 Закону України „Про захист персональних даних“, 

ознайомлений(а). 

 

 

 

Керуючий справами 

виконавчого комітету Ірина КОЗІН 



Додаток 4 

до рішення виконавчого 

комітету міської ради 

26.04.2023 № 196  
 

АКТ встановлення факту здійснення догляду 

 

_____________________________(місто/село) _________ ___________________ 

                                                                      (число) (місяць) (рік)  

Підстава:____________________________________________________________  

Прізвище, ім’я, по батькові (за наявності) фізичної особи, яка здійснює догляд: 

____________________________________________________________________  

Місце реєстрації особи, яка здійснює догляд:______________________________ 

____________________________________________________________________ 

Місце фактичного проживання фізичної особи, яка здійснює догляд:  

____________________________________________________________________  

Прізвище, ім’я, по батькові (за наявності) особи, за якою здійснюють догляд: 

____________________________________________________________________ 

Місце реєстрації фізичної особи, за якою здійснюють догляд:________________ 

____________________________________________________________________ 

Група інвалідності особи за якою здійснюється догляд______________________ 

____________________________________________________________________ 
(серія, номер, дата видачі посвідчення) 

Склад сім’ї:__________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 

Соціальний статус____________________________________________________ 

Родинний зв’язок заявника та особи, яка потребує догляд___________________  

Обстеження проведено за адресою______________________________________  

Встановлено_________________________________________________________ 

З актом ознайомлений __________________________________ ______________  
                             (прізвище, ім’я, по батькові (за наявності) (підпис) фізичної особи, яка здійснює догляд)  

Акт встановлення факту здійснення догляду складено відповідно до 

пункту 21 „Правил перетинання державного кордону громадянами України“ 

затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 27 січня 1995 р. №57.  

Акт встановлення факту здійснення догляду складено посадовими 

особами_____________________________________________________________  

_____________            ____________________           _______________________  

(посада)                              (підпис)                              (прізвище, ініціали)  

______________         ____________________            _______________________  

      (посада)                              (підпис)                               (прізвище, ініціали) 

______________         ____________________            _______________________ 

(представник громади)           (підпис)                               (прізвище, ініціали) 

 

Керуючий справами 

виконавчого комітету Ірина КОЗІН 


