
П рилож ение №  49 
к приказу Д епартамента 

социальной защ иты населения 
Ивановской области 

от  " 3 1" декабря 2015 г. №  5 5 1 -о.д.

ОТЧЕТ

ОН ИСПОЛНЕНИИ ГОСУДАРСТВЕННОГО ЗАДАНИЯ №' 
на 20 _Г7_ год и плановый период 20 _18_ и 20 _\9_ годов

от  декабря_____ 20 16 г.

Н аименование государственного учреж дения И вановской области (обособленного подразделения)
бю джетное учреж дение социального обслуж ивания И вановской области "П риволж ский центр социального обслуж ивания"

_____________________________________________________________________________________________________________________________________ Д ата
Виды деятельности государственного учреж дения И ванвоской области (обособленного подразделения) по Сводному

Социальная защ ита населения____________________________________________________________________________________________________ реестру

По О КВЭД

Вид государственного учреждения И вановской облает_________________ У чреж дение социального обслуж ивания_________________ По О КВЭД
(указы вается вид государственного учреж дения И вановской  области из

ведомственного перечня) По О КВЭД
П ериодичность еж еквартально, предварительны й отчет за  отчетный финансовый год_________________________________________

(указывается в соответствии  с периодичностью  предоставления отчета об исполнении государственного задания, установленной
в государственном задании)

ЧАСТЬ 1. С ведения об оказы ваемых государственных услугах”

Р А ЗД Е Л ________ I

Н аименование государственной услуги П редоставление социального обслуж ивания в форме на дому, У никальный номер
включая оказание социально-бытовых услуг, социально-м едицинских услуг, социально-психологических ведомственному

услуг, социально-педагогических услуг, социально-трудовы х услуг, социально-правовых услуг, услуг в__________________  перечню

целях повыш ения коммуникативного потенциала получателей социальны х услуг, имею щ их ограничения________________

ж изнедеятельности, в том числе детей-инвалидов, срочны х социальны х услуг.

Категории потребителей государственной услуги Граж данин при отсутствии возможности обеспечения

ухода (в том числе временного) за инвалидом, ребенком , детьми, а такж е отсутствие попечения над ними________

гражданин полностью  или частично утративш ий способность либо возмож ности осущ ествлять самообслу-

живание, самостоятельно передвигаться, обеспечивать основны е ж изненны е потребности в силу заболе-_________
вания, травмы, возраста или наличия инвалидности.

3. Сведения о фактическом достиж ении показателей , характеризую щ их объем и (или) качество государственной услуги

3.1. Сведения о фактическом достиж ении показателей , характеризую щ их качество государственной услуги

№  п/п П оказатель, 
характеризующий 

содерж ание государственной 
услуги

П оказатель, 
характеризую щ ий условия 

(ф орм ы ) оказания 
государственной услуги

П оказатель качества государственной услуги

наим енование показателя единица измерения по ОКЕИ утверж дено 
в государст­

венном 
задании на 

год

исполнено
на

отчетную
дату

причина отклонения

наим енование показателя наим енование показателя наименовани
е

код

1 2 3 4 5 6 7 8 9

1 не определен очная

доля получателей социальны х услуг, 
получаю щ их социальны е услуги от общ его 

числа получателей социальны х услуг, 
находящ ихся на социальном  обслуж ивании 

в организации

процент 744 100 100

2 не определен очная
удовлетворенность получателей 

социальны х услуг в оказанны х социальны х 
услугах

процент 744 100 100

3.2. Сведения о фактическом достиж ении показателей , характеризую щ их объем государственной услуги

№  п/п П оказатель, П оказатель, П оказатель объема государственной услуги С реднег
характеризующий 

содержание 
государственной услуги

характеризую щ ий 
условия (ф орм ы ) 

оказания 
государственной

наим енование показателя единица измерения по 
ОКЕИ

утверж дено в 
государственном 

задании на год

исполнено на 
отчетную  дату

причина отклонения одовои 
размер 
платы 
(цена, 

тариф), 
руб./ед. 
объема 
государ 
ственно 
й услуги

наим еновани код

наименование
показателя

наим енование
показателя

е

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 не определен очная
численность граждан, 

получивш их социальны е 
услуги

человек 792 345 345

398,44

00000000000242
00088220320000
00000001005100

101

Коды

06.04.2017

У 8044 
85.32

28

Номер государственного задания присваивается в соответствии с реестровым номером в реестре государственных заданий.

Формируется при установлении государственного задания на оказание государственной услуги (услуг), вы полнение работы (работ) и содержит требования к оказанию  государственной услуги (услуг), выполнению работы 
(работ) раздельно по каждой из государственных услуг (работ) с указанием порядкового номера раздела.



ЧАСТЬ 2. Сведения о выполняемых работах

РА ЗД ЕЛ________ 2

Наименование работы

Категории потребителей работы

Уникальный номер 
по ведомственному 

перечню

3. Сведения о фактическом достижении показателей, характеризующих объем и (или) качество работы
3.1. Сведения о фактическом достижении показателей, характеризующих качество работы

№ п/п Показатель, 
характеризующий 

содержание работы

Показатель, 
характеризующий условия 

(формы) выполнения работы

Показатель качества работы

наименование показателя единица измерения по ОКЕИ утверждено 
в государст­

венном 
задании на 

год

исполнено
на

отчетную
дату

причина отклонения

наименование показателя наименование показателя наименовани
е

код

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Среднег
одовой
размер
платы
(цена,

тариф),
руб./ед.
объема
работы

10

выполнению работы

3.2. Сведения о фактическом достижении показателей, характеризующих объем работы

Показатель, 
характеризующий 
условия (формы) 

выполнения работы

Показатель объема работы

единица измерения по 
ОКЕИ

утверждено в 
государственном 
задании на год

исполнено на 
отчетную дату

причина отклонения

1 Формируется при установлении государственного задания на оказание государственной услуги (услуг), выполнение работы (работ) и содержит 
(работ) раздельно по каждой из государственных услуг (работ) с указанием порядкового номера раздела.

Руководитель (уполномоченное лицо) _________ директор
(должность)

" 06 " __________ апреля__________  20 17 г.

(подпись)


