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	ПОГОДЖЕНО

Голова  Літинської селищної ради                                         

______________ А.І.Бичок
«  18  »  травня            2022 р.

М.П.

	                                  ЗАТВЕРДЖЕНО 

                      Начальник управління праці та

                      соціального захисту населення

                      Вінницької райдержадміністрації
                        _______________ Ж. О. Куліда
                        «_____» _____________ 2022 р.

                          М.П.


 ІНФОРМАЦІЙНА КАРТКА 

адміністративної послуги 
Видача бланка-вкладки до посвідчення учасника бойових дій, особи з інвалідністю внаслідок війни  
Відділ соціального захисту та охорони здоров’я Літинської селищної ради
 (найменування суб’єкта надання адміністративної послуги та/або центру надання адміністративних послуг)
	Інформація про суб’єкт надання адміністративної послуги та / або центр надання адміністративних послуг

	1.
	Місцезнаходження 
	Відділ соціального захисту та охорони здоров’я Літинської селищної ради 

Адреса: вул. Соборна, 7, смт Літин, Вінницький р-н,  Вінницька обл., 22300



	2.
	Інформація щодо режиму роботи 
	Відділ соціального захисту та охорони здоров’я Літинської селищної ради 

Понеділок – четвер з 08:00 до 17:15

(перерва на обід 13:00-14:00)

п’ятниця – з 08.00 до 16.00 

(перерва на обід 13:00-14:00)

субота, неділя – вихідні дні

	3.
	Телефон / факс, електронна  адреса, офіційний веб-сайт 
	Відділ соціального захисту та охорони здоров’я:
Телефон: 04347 2 11 53
E-mail: vszozls2021@gmail.com
Офіційний сайт: 
lityn-selrada.com.ua   



	Нормативні акти, якими регламентується надання адміністративної послуги

	4.
	Закони України
	Закону України «Про статус ветеранів війни, гарантії їх соціального захисту» стаття 7

	5.
	Акти Кабінету Міністрів України
	Постанова Кабінету Міністрів України від 12.05.1994 № 302 "Про Порядок видачі посвідчень та нагрудних знаків ветеранів війни" пункт 7-2

	6.
	Акти центральних органів виконавчої влади
	

	Умови отримання адміністративної послуги

	7.
	Умови та випадки надання
	Учасникам бойових дій, особам з інвалідністю внаслідок війни II і III групи з числа учасників бойових дій у період Другої світової війни, яким виповнилося 85 років і більше, працівниками відповідних органів соціального захисту населення за місцем проживання громадянина на правій внутрішній стороні посвідчення вклеюється новий бланк-вкладка. 

	8.
	Перелік необхідних документів
	1. Заява

2. Довідка МСЕК для осіб з інвалідністю

3. Довідки військкомату, підтверджуючої факт безпосередньої участі в бойових діях під час Великої Вітчизняної війни 1941-1945 років

4. Оригінал і копія посвідчення особи з інвалідністю внаслідок війни І-ІІІ групи або учасника бойових дій


	9.
	Спосіб подання документів 
	Особисто суб’єктом звернення або його законним представником, з пред’явленням оригіналів документів 

	10.
	Платність (безоплатність) надання 
	безоплатно

	11.
	Строк надання 
	Послуга надається у день звернення

	12.
	Перелік підстав для відмови у наданні 
	Відсутність необхідного переліку документів для надання статусу. 
 Виявлення недостовірних відомостей у заяві або в документах, що додаються

	13.
	Результат надання адміністративної послуги
	Видача Бланку-вкладки до посвідчення учасника бойових дій, інваліда війни II-III групи з числа учасників бойових дій у період Великої Вітчизняної війни 1941-1945 років, яким виповнилося 85 років і більше

	14.
	Способи отримання відповіді (результату)
	Особисто або його законним представником  


