
 

 
У К Р А Ї Н А 

ВЕЛИКОБИЧКІВСЬКА СЕЛИЩНА РАДА  РАХІВСЬКОГО РАЙОНУ 

ВИКОНАВЧИЙ  КОМІТЕТ 

Р І Ш Е Н Н Я 

 

  

від 20 лютого 2024  року  № 34                                      

смт Великий Бичків 

 

 

Про виділення одноразової  

грошової допомоги  жителям 

територіальної громади  

 

         Керуючись підпунктом 2,4 пункту "а" частини першої статті 34 Закону 

України «Про місцеве самоврядування в Україні», на виконання Програми «Про 

затвердження Програми соціального захисту жителів Великобичківської 

територіально громади «Турбота» на  2024 рік»,  затвердженої рішенням 29-ї 

сесії 8 скликання Великобичківської селищної ради від 15.12.2023 року №1166, 

розглянувши звернення громадян та додані до них підтверджуючі документи, 

відповідно до  висновку комісії з розгляду документів для надання одноразових 

допомог, виконком Великобичківської селищної ради 

 

В  И Р І Ш И В : 

 

 1. Надати грошову допомогу у сумі 7 тис. грн (сім тисяч гривень 00 коп) . 

******* **** *******, **.**.*****р.н., мешк. смт Великий Бичків, вул.******** 

№ **, паспорт  ВО******, виданий Рахівським  РВ УМВД України в 

Закарпатській області, **.**.*** року, ідентифікаційний номер ********, номер 

рахунку UA*****************, на лікування та оздоровлення  для себе, а також 

для  її матері. 

2. Надати грошову допомогу у сумі 10 тис. грн (десять тисяч гривень 00 коп). 

****** ******* *******, **.**.****р.н., мешк. смт. Великий Бичків, вул. 

******* № **, ID – картка № *********, орган, що видав **** від **.**.****року 

ідентифікаційний номер **********, номер рахунку 

UA********************** на лікування  онкологія. 

3. Надати грошову допомогу у сумі 8  тис. грн (вісім тисяч гривень 00 коп). **** 

***** ********, **.**.****р.н., мешк. с Верхнє Водяне, вул. ********  № **, 

паспорт  ВО********, виданий Рахівським  РВ УМВД України в Закарпатській 

області, **.**.**** року, ідентифікаційний номер *********, номер рахунку 

UA**********************, на лікування та оздоровлення батьків. 



 

 

4. Надати грошову допомогу у сумі 10 тис. грн (десять тисяч гривень 00 коп). 

**** ***** *******, **.**.****р.н., мешк. с. Верхнє Водяне, вул. ********** № 

*, паспорт  ВО*****, виданий Рахівським  РВ УМС України в Закарпатській 

області, **.**.**** року, ідентифікаційний номер ********, номер рахунку 

UA************************, на лікування нирковій замісній терапії.  

  

5. Надати грошову допомогу у сумі 10 тис. грн (десять тисяч гривень 00 коп).  

******* ******** *********, **.**.*****р.н., мешк. смт Великий Бичків, вул. 

*********** № **, паспорт ВР *********, виданий Рахівським РВ УМВС 

України в Закарпатській області, **.**.**** року, ідентифікаційний номер 

********, номер рахунку UA***********************, на лікування та 

хіміотерапію.   
  
6. Надати грошову допомогу у сумі 10 тис. грн (десять тисяч гривень 00 коп).  

*********  ******** **********, **.**.**** р.н., мешк. смт Великий Бичків, 

вул. *********  № **, паспорт ВО*******, виданий Рахівським РВ УМВС 

України в Закарпатській області, **.**.**** року, ідентифікаційний номер 

*********, номер рахунку UA*********************, на лікування та 

хіміотерапію. 

 
7. Відділу соціального захисту населення Великобичківської селищної ради 

провести нарахування допомог  та перерахувати кошти на рахунки громадян. 

 

 

 

 

 

 

 

Селищний голова                                                                Олег БУРСА 

 

 

 
 


