
Додаток 5 

до Програми соціальної підтримки 

Захисників і Захисниць України, членів 

їх сімей, а також членів сімей 

військовослужбовців, які загинули 

(пропали безвісти) в Афганістані при 

виконанні інтернаціонального 

обов’язку, у Чернігівській області на  

2019-2023 роки  
 

Порядок  

надання послуг зубопротезування Захисникам і Захисницям України з 

використанням дороговартісних сучасних матеріалів і технологій із 

супроводжуючим лікуванням  

 

1. Цей Порядок розроблений з метою визначення механізму використання 

коштів обласного бюджету на виконання передбаченого обласною Програмою 

соціальної підтримки Захисників і Захисниць України, членів їх сімей, а також 

членів сімей військовослужбовців, які загинули (пропали безвісти) в 

Афганістані при виконанні інтернаціонального обов’язку, у Чернігівській 

області на 2019-2023 роки, заходу «Надання послуг зубопротезування 

Захисникам і Захисницям України з використанням дороговартісних сучасних 

матеріалів і технологій із супроводжуючим лікуванням».  

2. Право на отримання безкоштовного зубопротезування із 

супроводжуючим лікуванням мають Захисники і Захисниці, яким установлено 

один із таких статусів:  

учасника бойових дій - відповідно до пунктів 19-21 частини першої статті 

6 Закону України «Про статус ветеранів війни, гарантії їх соціального захисту» 

(далі - Закон);  

особи з інвалідністю внаслідок війни - відповідно до пунктів 10-14 частини 

другої статті 7 Закону. 

3. Протезування із супроводжуючим лікуванням проводиться: 

1) Захисникам і Захисницям, що мешкають у Чернігівській області, згідно з 

чергою у КНП «Чернігівська обласна стоматологічна поліклініка» Чернігівської 

обласної ради у межах коштів, виділених на поточний рік. Підтверджувальним 

документом проживання у Чернігівській області є паспорт громадянина 

України із зазначенням чинного на момент звернення місця реєстрації. Якщо 

паспорт у формі пластикової картки типу ID-1, то необхідно надати витяг з 

Єдиного державного демографічного реєстру щодо реєстрації місця 

проживання;  

2) за медичним показаннями протезування здійснюється з таких 

матеріалів: металеві, металокерамічні, металопластмасові, пластмасові, 
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бюгельні протези, литі конструкції; при необхідності забезпечується 

естетичний вигляд пацієнта. 

4. Право на безоплатне зубопротезування із супроводжуючим лікуванням 

за кошти обласного бюджету Захисникам і Захисницям надається один раз на 

рік. 

5. Постановка в чергу проводиться при особистому зверненні до КНП 

«Чернігівська обласна стоматологічна поліклініка» Чернігівської обласної ради 

після проведення медичного огляду та визначення потреби у протезуванні. 

Для реєстрації на безкоштовне зубопротезування необхідно пред’явити 

оригінал посвідчення особи з інвалідністю внаслідок війни або посвідчення 

учасника бойових дій. 

6. Вартість послуги зубопротезування із супроводжуючим лікуванням 

визначається відповідно до тарифів на платні терапевтичні, ортопедичні, 

ортодонтичні стоматологічні послуги, що надаються КНП «Чернігівська 

обласна стоматологічна поліклініка» Чернігівської обласної ради, затверджених 

в установленому порядку. Граничний розмір, в межах якого пацієнтом може 

бути отримана послуга зубопротезування із супроводжуючим лікуванням, 

становить 15,0 тис. грн на рік. 

7. Якщо Захисник чи Захисниця скористалися правом на безкоштовне 

зубопротезування із супроводжуючим лікуванням за кошти обласного бюджету 

у повному обсязі виділеної на одну особу суми коштів, але потребують 

протезування інших зубів, то вони мають право сплатити різницю вартості 

протезування усіх одиниць за власні кошти або повторно стати в чергу на 

наступний рік. 

8. Порядок фінансування: 

1) головним розпорядником коштів, передбачених в обласному бюджеті на 

надання послуг зубопротезування Захисників і Захисниць України з 

використанням дороговартісних сучасних матеріалів і технологій із 

супроводжуючим лікуванням, є Управління охорони здоров’я Чернігівської 

обласної державної адміністрації (далі - Управління); 

2) надання послуг зубопротезування Захисникам і Захисницям України з 

використанням дороговартісних сучасних матеріалів і технологій із 

супроводжуючим лікуванням здійснює комунальне некомерційне підприємство 

«Чернігівська обласна стоматологічна поліклініка» Чернігівської обласної ради; 

3) бюджетні кошти спрямовуються Управлінням на відшкодування 

вартості наданих послуг шляхом безготівкового їх перерахування на 

розрахунковий рахунок КНП «Чернігівська обласна стоматологічна 

поліклініка» Чернігівської обласної ради відповідно до укладеного договору та 

Акта наданих медичних послуг із зубопротезування Захисників і Захисниць 

України з використанням дороговартісних сучасних матеріалів і технологій із 

супроводжуючим лікуванням (далі – Акт). Форма Акта, терміни його надання 
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визначаються у договорі між КНП «Чернігівська обласна стоматологічна 

поліклініка» Чернігівської обласної ради та Управлінням;  

4) відшкодування вартості наданих послуг здійснюється за рахунок 

асигнувань обласного бюджету, передбачених Управлінню по КПКВК 0712152 

«Інші програми та заходи у сфері охорони здоров’я» на відповідний рік;  

5) ведення бухгалтерського обліку, відкриття рахунків, реєстрація, облік 

бюджетних зобов’язань в органах Державної казначейської служби та 

проведення операцій, пов’язаних з використанням бюджетних коштів, 

здійснюються в установленому законодавством порядку. 

 

 

Директор Департаменту 

соціального захисту населення  

обласної державної адміністрації     Валентина ЛУГОВА 

 

 


