
Інформаційна картка адміністративної послуги  

(ідентифікатор послуги згідно гіду державних послуг- 01265 ) 
 

Прийняття рішення (згоди) про проведення  психіатричного огляду або надання 

психіатричної допомоги особі віком до 14 років у разі незгоди одного з батьків або за 

відсутності батьків 
(назва адміністративної послуги) 

Служба у справах дітей та сім’ї 
(найменування суб’єкта надання адміністративної послуги) 

 

Інформація про суб’єкта надання адміністративної послуги 

Найменування центру надання 

адміністративної послуги, в якому 

здійснюється обслуговування суб’єкта 

звернення 

Центр надання адміністративних послуг 

виконавчого комітету Славутицької міської ради 

1. Місцезнаходження суб’єкта 

надання адміністративної послуги 

07101, м. Славутич, Київська область , 

Вишгородський район,  вул. Героїв Дніпра, 2, 

 

2. Інформація щодо режиму роботи 

об’єкта надання адміністративної 

послуги 

Понеділок 10.00-18.00 

Вівторок    10.00-18.00 

Середа       10.00-18.00             

Четвер       10.00-20.00 

П’ятниця   10.00-17.00 

Субота       10.00-15.00 

Неділя        вихідний 

Без перерви 

3. Телефон/факс (довідки), адреса 

електронної пошти та веб-сайт 

суб’єкта надання 

адміністративної послуги 

Телефони: +38 04579 2 96 94; +38 095 606 15 70  

Адреса електронної пошти: uap@slav.gov.ua  

Веб-сайт: www.cnap-slavutich.com.ua  

Нормативні акти, якими регламентується надання адміністративної послуги 

4.  Закони України Закон України "Про місцеві державні 

адміністрації", «Про психіатричну допомогу» 

5.  Акти Кабінету Міністрів України Постанова Кабінету Міністрів України від 

24.09.2008 № 866 "Питання діяльності органів 

опіки та піклування, пов'язаної із захистом прав 

дитини " (зі змінами) 

6. Акти центральних органів 

виконавчої влади 
- 

7. Акти місцевих органів виконавчої 

влади/органів місцевого 

самоврядування 

- 

Умови отримання адміністративної послуги 

8. Підстава для одержання 

адміністративної послуги 

Заява суб’єкта звернення щодо отримання згоди 

на проходження дитиною психіатричного огляду 

9. Вичерпний перелік документів, 

необхідних для отримання 

адміністративної послуги, а 

також вимоги до них 

1. Заява опікуна/законного представника 

малолітньої особи. 

2. Копія паспорта громадянина України 

заявника. 

3. Довідка про стан здоров'я малолітньої особи, 

видана лікарсько-консультативною комісією, 

термін якої не перевищує один місяць з дати 

видачі, або висновок лікуючого лікаря, або 

mailto:uap@slav.gov.ua


направлення на госпіталізацію. 

4. Копія довідки медико-соціальної експертної 

комісії (за наявності). 

5. Копія посвідчення про надання статусу особи 

з інвалідністю (за наявності). 

6. Копія рішення про призначення опікуна 

малолітньої особи (у разі наявності). 

7. Копія свідоцтва про народження малолітньої 

особи, якій необхідна госпіталізація до закладу з 

надання психіатричної допомоги. 

Заява вважається поданою, якщо до неї додані 

всі документи, зазначені в цьому пункті 

10. Порядок та спосіб подання 

документів, необхідних для 

отримання адміністративної 

послуги 

Суб’єкт  подає заяву особисто до відділу  

адміністрування та дозвільних процедур 

управління адміністративних послуг 

виконавчого комітету Славутицької міської ради   

11. Платність (безоплатність надання 

адміністративної послуги 

Безкоштовно 

12. Строк надання адміністративної 

послуги 

1 доба 

13. Перелік підстав для відмови у 

наданні адміністративної послуги 

1. Подані документи не відповідають вимогам 

законодавства. 

2. У поданих документах є виправлення або 

дописки, не завірені в установленому порядку 

14. Результат надання 

адміністративної послуги 

Рішення (згода) про надання психіатричного 

огляду малолітньої дитини 

15. Способи отримання відповіді 

(результату) 

Особисто 

16. Примітка  - 

 


