
 

ЗАТВЕРДЖЕНО 
рішення Славутицької міської ради  
від _________ № ______ 
 

Склад 
комісії з обстеження та фіксації пошкодження або знищення окремих категорій 

об’єктів нерухомого майна внаслідок бойових дій, терористичних актів, 
диверсій, спричинених військовою агресією Російської Федерації на території 

Славутицької міської територіальної громади 
 
ШЕВЧЕНКО  
Віктор Васильович 

– перший заступник міського голови з питань 
діяльності виконавчих органів ради, голова комісії 

ЛИНКЕВИЧ 
Олександр Бернатович 

– заступник міського голови з питань діяльності 
виконавчих органів ради, заступник голови комісії; 

АКІМЕНКО  
Вадим Юрійович 

– головний спеціаліст, інженер управління 
інфраструктури та капітального будівництва 
Славутицької міської ради, секретар комісії. 

Члени комісії: 
ХАЛІПОВА 
Наталя Володимирівна 

– начальник відділу комунальної власності, орендних 
відносин та приватизації виконавчого комітету 
Славутицької міської ради; 

МИРЗОЯН 
Галина Володимирівна 

– заступник начальника – головного архітектора 
відділу містобудування, архітектури та просторового 
розвитку; 

ВОРОНА 
Сергій Михайлович – начальникуправління інфраструктури та 

капітального будівництва Славутицької міської ради; 

СОСНІНА 
Оксана Василівна 

– начальник відділу з питань житлово – комунального 
господарства, тарифоутверення, енергоефективності 
та енергозбереження виконавчого комітету 
Славутицької міської ради; 

ЗУЙ 
Вадим Анатолійович 

– начальник відділу з питань надзвичайних ситуацій 
та цивільного захисту населення виконавчого 
комітету Славутицької міської ради 

ПОЛТАВСЬКИЙ 
Роман Юрійович 

– головний інженер комунального підприємства 
«Житлово – комунальний центр» Славутицької міської 
ради 

ЦАЛАЙ 
Олеся Ігорівна 

– заступник начальника, начальник відділу 
адміністрування та дозвільних процедур, адміністратор 
Управління адміністративних послуг виконавчого 
комітету Славутицької міської ради   

 
 
 
 
           Секретар міської ради                                             Наталія Гантімурова 

            

 



ЗАТВЕРДЖЕНО 
рішення Славутицької міської ради  
від _________ № ______ 

 
АКТ  

обстеження та фіксації пошкодження або знищення окремих категорій 

об’єктів нерухомого майна внаслідок бойових дій, терористичних актів, 

диверсій, спричинених військовою агресією Російської Федерації на 

території Славутицької міської територіальної громади, № _____ 

_________________________________                    “___” ___________ 20__ р. 
   (назва адміністративно-територіальної одиниці)                                                                       (дата) 
   

Об’єкт обстеження  ______________________________________________________________ 
                                                                                                    (житловий будинок /квартира) 

Адреса розташування _____________________________________________________________ 

Вид права власності ______________________________________________________________ 
                                                                  (спільна сумісна, спільна часткова, право власності тощо) 

Комісія з обстеження житла, зруйнованого внаслідок надзвичайної ситуації воєнного 
характеру, спричиненої збройною агресією Російської Федерації, у складі: 

голови комісії ___________________________________________________________________ 

заступника голови комісії _________________________________________________________ 

секретаря комісії _________________________________________________________________ 

членів комісії ____________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________, 

що діють на підставі рішення органу місцевого самоврядування, а у разі його відсутності - 
розпорядження голови військово-цивільної адміністрації населеного пункту 
_______________________________________________________________________________, 
                                (зазначити дату, номер рішення/розпорядження та назву рішення/розпорядження) 

у присутності заявника (власника, співвласників, представника) 

________________________________________________________________________________ 
                                                                       (зазначити прізвище, ім’я та по батькові) 

на підставі заяви 

________________________________________________________________________________ 
               (прізвище, ім’я та по батькові постраждалої особи із зазначенням дати звернення) 

на день обстеження житла комісія з обстеження житла, зруйнованого внаслідок 
надзвичайної ситуації воєнного характеру, спричиненої збройною агресією Російської 
Федерації, встановила такі пошкодження: 

орієнтовна дата пошкодження/руйнування житла _____________________________________ 

зазначити причини пошкодження/руйнації ___________________________________________ 

загальна площа житла ____________________________________________________________ 

поверховість ____________________________________________________________________ 



фундамент _____________________________________________________________________ 

стіни __________________________________________________________________________ 

дах/покрівля ____________________________________________________________________ 

підлога ________________________________________________________________________ 

вікна, двері _____________________________________________________________________ 

комунікації _____________________________________________________________________ 

ремонтні роботи ________________________________________________________________ 

наявність господарських будівель та споруд на території земельної ділянки, де розташоване 
житло_______________________________________________________________ 

                                          (описати наявність/відсутність будівель/споруд на земельній ділянці) 

Кадастровий номер земельної ділянки (у разі присвоєння) _____________________________ 

У житлових будинках (квартирах) зареєстровані (прізвище, ім’я та по батькові, рік 
народження, у тому числі неповнолітні діти) 

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
Зазначити фактичне місце проживання власника та членів сім’ї 

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 

Висновки 

________________________________________________________________________________                 
(зруйноване/пошкоджене, якщо пошкоджене: придатне або непридатне для проживання) 

Окрема думка власника (представника)  

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 

Види допомоги, які надавалися 

________________________________________________________________________________ 
          (зазначити інформацію про виплати/допомогу із зазначенням рішення/підстави та дати виплати) 
 
До акта обстеження додаються 

________________________________________________________________________________ 
                                        (перелік документів, у тому числі фото житла, яке зруйноване) 
 
 
 
 



 

 

Голова комісії     

Заступник голови  
(підпис) 

 
(ініціали та прізвище) 

Члени комісії  
(підпис) 

 
(ініціали та прізвище) 

  
(підпис) 

 
(ініціали та прізвище) 

  
(підпис) 

 
(ініціали та прізвище) 

Постраждалі/ представник  
(у разі участі в обстеженні) 

 
(підпис) 

 
(ініціали та прізвище) 

  
(підпис)  (ініціали та прізвище) 

 



 

ЗАТВЕРДЖЕНО 
рішення Славутицької міської ради  
від _________ № ______ 

 

 
Міському голові 
Юрію ФОМІЧЕВУ 

________________________________ 
(прізвище, ім’я та по батькові заявника) 

________________________________ 
(адреса місця реєстрації) 

________________________________ 
(адреса місця фактичного проживання/перебування) 

_________________________________ 
(серія, номер паспорта, коли і ким виданий, або  

документа, що посвідчує особу чи її спеціальний статус) 

_________________________________ 
(контактний номер телефону) 

 

ЗАЯВА 

про проведення обстеження та фіксації пошкодження або знищення 

окремих категорій об’єктів нерухомого майна внаслідок бойових дій, 

терористичних актів, диверсій, спричинених військовою агресією 

Російської Федерації на території Славутицької міської територіальної 

громади 

Прошу провести обстеження нерухомого майна, розташованого (розташованої) за 
адресою: 

________________________________________________________________________________ 

та перебуває у власності (співвласності), що підтверджується 

________________________________________________________________________________ 
(назва документа, найменування  уповноваженого органу, що видав документ, дата та номер запису) 

_____________________________________________________________________________________________ 
(або реєстраційний номер об’єкта нерухомого майна)  

Про дату та час такого обстеження прошу повідомити мені 

________________________________________________________________________________ 
(адреса для листування, номер телефону або адреса електронної пошти, за якою  

________________________________________________________________________________________________ 
                                                                      може здійснюватися офіційне листування) 

Під час проведення обстеження буду присутнім (присутньою) особисто, доручаю 
представляти мої інтереси законному представнику або третій особі (за довіреністю). 

________________________________________________________________________________ 
(необхідне підкреслити, у разі визначення представника 

________________________________________________________________________________________________
вказати прізвище, ім’я та по батькові та реквізити довіреності) 

 



 

До заяви додаю: 

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 

При цьому даю згоду відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» на 
обробку моїх особистих персональних даних у картотеках та/або за допомогою 
інформаційно-телекомунікаційних систем з метою підготовки відповідно до вимог 
законодавства статистичної, адміністративної та іншої інформації. 

 

________________      ________________   _________________________ 
            (дата)                                                               (підпис)                                 (ініціали та прізвище) 

  



 

                   ЗАТВЕРДЖЕНО 
                   рішення Славутицької                                                                                                                            

міської ради  
                   від _________ № ______ 

 

ДОВІДКА 

від ___ ________ 20___ р. № _________ 

про визнання особи постраждалою внаслідок надзвичайної ситуації  

Видана 
___________________________________________________________________________ 

                               (прізвище, ім’я та по батькові заявника (заявників/власника (співвласників) 

______________________________________________________________________________________________ 
(серія, номер (у разі наявності), дата видачі паспорта громадянина України, ким і коли виданий/дані) 

______________________________________________________________________________________________ 
(або документ, що посвідчує особу та підтверджує її спеціальний статус) 

Зареєстроване місце проживання 

________________________________________________________________________________ 
                                                                          (вулиця, номер будинку/квартири) 

Фактичне місце проживання/перебування 

________________________________________________________________________________ 
                                                             (населений пункт, вулиця, номер будинку/квартири) 

На підставі акта обстеження житла, зруйнованого (пошкодженого) внаслідок 
надзвичайної ситуації воєнного характеру, спричиненої збройною агресією Російської 
Федерації 

________________________________________________________________________________ 
                                                              (зазначити номер, дату, назву населеного пункту) 

Обставини руйнування/пошкодження житлового будинку (квартири) 

________________________________________________________________________________ 
                                                             (дата настання наслідку надзвичайної ситуації) 

Висновок комісії з обстеження житла, зруйнованого внаслідок надзвичайної ситуації 
воєнного характеру, спричиненої збройною агресією Російської Федерації 

________________________________________________________________________________ 
                                                             (житло зруйноване/пошкоджене) 
 
 
 
Перший заступник  
міського голови 

 
 ____________                    Віктор ШЕВЧЕНКО 

 
 
 

     (підпис) 

 


