
мент социальной защиты населения Ивановской области

РАСПОРЯЖЕНИЕ
органа государственного контроля (надзора), органа муниципального контроля

о проведении плановой д ной выездной проверки
(плановой/внегr.пановой, документарнойt/выездной)

юр идичес кого. л ица, и ндивидуiLл ьно го предпри нимателя
от " ./f " /r///а.4,! /,3/' г. Ng -f/

1. Провести проверку в отношении бюджетного учреждения социЕlльного обслуживания
Ивановской области кКолобовский центр социЕuIьного обслуживания))

(наименование юридшIеского лица, фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии)
индивидуального предпринимателя)

2. Место нахождения: l5593З, Ивановская область, п. Колобово, ул. 1-я Фабричная, д,28,
155900, Ивановская область, г. Шуя, пл. Ленина, д. 7

(юридического лица (филиалов, представительств, обособленных структурных подр€вделений), места
фактического осуществления деятельности индивидуaльным предпринимателем и (или) используемых ими

производственных объектов)

3, Назначить лицом(ами), уполномоченным(и) на проведение проверки:
Лепахина Светлана Владимировна, консультант управления социального обслуживания

(НаИМенОвание органа государственного контроля (налзора) или органа муницип€tльного контроля)

Департамента социальной защиты населения Ивановской области

обслуживания.Щепартапdента социzrльной заlциты населения Ивановской области
(фамилия, имя, отчество (последнее - при н€rлиtlии), должность должностного лица (должностных лиц),

уполномоченного(ых) на проведение проверки)

4. Привлечь к проведению проверки в качестве экспертов, представителей экспертных
организаций следlтощих лиц: -

(фамилия, имя, отчество (последнее - при нtшичии), должности привлекаемых к проведению проверки
Экспертов и (или) наименование экспертной организации с указанием реквизитов свидетельства

об аккредитации и наименования органа по аккредитации, выдавшего свидетельство об аккредитации)

5. НастоящаJI проверка проводится в рамках осуществления регионаJIьного
государственного контроля (надзрра) в сфере социального обслуживания граждан
в Ивановской выи кции: 37000000 1 0000366597

(наименование вида (видов) государственного коIrтроля (налзора), муниципального контроля, реестровый(ые)
номер(а) функции(й) в федера.llьной государственной информаuионной системе "Федерfutьный реестр

государственных и муниципaльных усJryг (функчий)")

6. Установить, что:
настоящая проверка проводится с целью: Осуществление регионttльного

объемов. с качества
социальньж услуг в форме социального обслуживания на дому. а также осуществление
регионального государственного контроля в части обеспечения доступности для инвалидов
объектов социа-гlьной инфраструктчры в соответствии с планом проведения плановьгх проверок
юридических лиц и индивид}rальных предпринимателей на 2020 год. _

списков l "2"5.6

государственного контроля в части соответствия деятельности поставщика социальных услуг _

нные пDиказом леп ивановской
25.10,2019 Ng 110 (Об утверждении форм проверочных листов (списков контрольньц воtlросов)

Хичева Екатерина Олеговца, ведущий специalJIист-эксперт упDавления социального



обслуживания в Ивановской области>.

При установлении целей проводимой проверки укж}ывается следующая информация:

а) в случае ltроведения плановой проверки:

- ссылка на утвержденный ежегодный план проведения плановых проверок;

-реквизиты проверочного листа (списка контрольньIх вопросов), если при проведении

плановой проверки должен быть использован проверочный лист (список контрольных
вопросов);

б) в случае проведения внеплановой проверки:
_реквизиты ранее выданного проверяемому лицу предписания об устранении

выявленного нарушения, срок для исполнения которого истек;
_реквизиты з€UIвления от юридического лица или индивидуального предпринимателя о

предоставлении правового статуса, специi}льного рЕu}решения (лицензии) на праВо

осуществления отдельньtх видов деятельности или разрешения (согласования) на

осуществление иных юридически значимых действий, если проведение соответствующеЙ
внеплановой проверки юридического лица, индивидучrльного предпринимателя предусмотрено
правилами предоставления правового статуса, специального разрешения (лицензии), выдачи

разрешения (согласования) ;

-реквизиты поступивших в органы государственного контроля (надзора), органы

муниципа,.Iьного контроля обращений и заJIвлений граждан, юридических лиц, индивидуальнь]х

предпринимателей' а также сведения об информации, поступившей от органов государственной
власти и органов местного самоуправления, из средств массовой информации;

-реквизиты мотивированного представления должностного лица органа

государственного контроля (налзора), органа муниципального контроля по результатам анаJIи:}а

результатов мероприятий по контролю без взаимодействия с юридическими лицаi!!14,

индивидуi}льными предпринимателями, рассмотрения или предварительной проверк:и

поступивШих в органы государственного контроля (надзора), органы муниципаJIьного контроля

обращениЙ И заявлениЙ граждан, в тоМ числе индивидуальньIх предпринимателей,

юридических ЛИЦ, информации от органов государственной власти, органов MecTHoгo

самоуправления, из средств массовой информации;

- реквизиты приказа (распоряжения) руководителя органа государственного контроJIя

(налзора), изданного в соответствии с поручениями Президента Российской Федерации,

Правительства Российской Федерации;

- реквизиты требования прокурора о проведении внеплановой проверки в Ра]\{ках надзора

за исполнением законов и реквизиты прилагаемых к требованию материttлов и обращениЙ;

- сведения о вьUIвленных в ходе проведения мероприятия по контролю без

взаимодействия с юридическими лицами, индивидуальными предпринимателями индикаторах

риска нарушения обязательньж требований;
в) в случае проведения внеплановой выездной проверки, KoToptUI подлежит согласованию

органами прокуратуры, но в целях принятия неотложньtх мер должна быть проведена

незамедлительно в связи с причинеЕием вреда либо нарушением проверяемых требований, есltи

такое причинение вреда либо нарушение требований обнаружено непосредственно в момеIIт

его совершения:

- реквизиты прилагаемой к распоряжению (приказу) о проведении проверки копрIи

документа (рапорта, докладной записки и другие), представленного должностным лицом,

обнаружившим нарушение ;

задачами настоящей шроверки являются: контрольдеятольности постаВщикасоциальньD(

услчг в Ивановской области" объемов. сроков" качества социальных услуг" в чаьтц

инвалидов объектов социаJIьной

7. Прелметом настоящей проверки является (отметить нужное):



соответствие сведений, содержащихся в уведомлении о начале осуществления отдельньж

видов предпринимательской деятельности, обязательным требованиям;
соответствие сведений, содержащихся в зrIявлении и документах юридического лица или

индивиду€шьного предIIринимателя о предоставлении правового статуса, специального

разрешения (лицензии) на право осуществления отдельных видов деятельности или рi}зрешения
(согласования) на осуществление иньIх юридически значимых действий, если проведение

соответствующей внеплановой проверки юридического лица, индивидуtlльногo
предпринимателя предусмотрено правилами предоставления правового статуса, специального

разрешения (лицензии), выдачи рЕврешения (согласования) обязательным требованиям, а также

данным об указанных юридических лицах и индивидуальньIх предпринимателях,

содержащимся в едином государственном реестре юридических лиц, едином государственном

реестре индивидуальных предпринимателей и других федера.пьных информационньж ресурсах;
выполнение предписаний органов государственного контроля (надзора), органов

муниципального контроля;
пDоведение мероприятий:
по предотвоашению пDичинения вреда жизни. здоровью гDаждан. вреда животным"

особое историческое. научное. к}zльтурное значение. входящим в состав наЦионtШЬноГО

библиотечного фонда;
по предупреждению возникновения чрезвычайньrх ситуаций природного и техногенного

характера;
по обеспечению безопасности государства;
по ликвидации последствий lrричинения такого вреда.

8. Срок проведения проверки: 14 рабочих дней

К проведению проверки приступить с " 02 " марта 20 20 года.

Проверку окончить не позднее Ц 20 ' марта 20 20 года.

9.Правовые основания проведения проверки: статьи 9. 11. 12 Федерального закона

от 26.12.2008 N9 294-ФЗ (О защите прав юридических лиц и индивидуалЬньгх

постано ва Иван 5.12.
обслуживания гррждан в Российской Федерации>.

социального обслуживания))
(ссылка на положения нормативного правового акта, в соответствии с которым осуществляется проверка)

l0. обязательные требования и (или) требования, установленные муниципt}льными

правовыми актами, lrодлежащие проверке статьи 8. 25 Федерального закона от 26.12.2008

нного ко и муни
Jф 294-ФЗ <<о защите прав юридических лиц и индивидуальньгх

59-оЗ ко
в Ивано

от 05.12.2014 ЛЬ 510-п <Об утверждении Порядка предоставления социа:lьных услчг

18.10.2014 N9 1075 (Об утверждении Правил определения среднедушевого дохода ДЛя

предоставления соци ль
М l59H <Об утверждении формы заявления о предоставлении социальньтх услуг>>. от 10.11.2014

Ng 874; ко примерной форме договора о предоставлении социальных УслУг. а ТаКЖе О фОРМе

индивиц,,,апьной программы предоставления социальных услуг>. Закона Ивановской обл8сти от



поставщиками социальных услуг в Ивановской облаоти>. приказов Департамента социальной
ения И от 28.10.

платы гDаждан з? предоставление социальных услуг и порядка её взимания). от 25.12.20l9
коб евых ноDмати на 2020

27.|2.2019 <об устано
области на 2020 год>.

1l, В процессе проверки провести следующие мероприятия по контролю, необходимые
для достижения целей и задач проведения проверки (с указанием наименования мероприятия по
контролю и сроков его проведения):
l) анализ и экспертиза документов и материаJIов по деятельности поставщика социа,lьньIх
услуг. в том чисще локальных нормативньж и индивидуальных правовых актов. по воцросам.
подлежаIцим пDовеDке:
2) собл ьства в
осуществлении деятельности поставщиками qоциальных услуг:
3) анаJIиз в социаIIь
предоставляемых услуг:
4) анализ

12. Перечень положений об осуществлении государственного контроля (надзора) и
муниципацьного контроля, административньIх регламентов по осуществлению
ГОСУДаРСТВенного контроля (надзора), осуществлению муницип€шьного контроля (при, их
наличии):

аДМИНИСтративныЙ регламент цсполнения гос}zдарственной ф}чнкции кОс}rществление
в сфере социаJIьного обслyживания

(с указанием наименований, номеров и дат их принятия)

13. ПереченЬ докр{ентов, представление которых юридическим лицом, индивидуt}льным
ПРеДПРИНИМаТелеМ необходимо для достижения целеЙ и задач проведения проверки:
правоустаI{авливающце документы. документы. на основании которьж гражданам
пр9доставляются социальные услуги, личные дела получателей социальных услуг.

И. о. нача_пьника Департамента социальной защиты
населения Ивановской области

М.А. Скибенко
(должность, фамилия, инициilлы руководителя, заместителя
руководителя органа государственного контоля (надзора),
органа муницип€шьного контроля, издавцего распоряжение

или приказ о проведении проверки)

в
ьства

населения Ивановской области от 1З.08.2015 ]ф 349-о.д.н.

(подпись, заверенная печатью)

Лепахина Светлана Владимировна, консультант уп ия социального
области

Телефон : (49З2) З2-7 6-07, e-mail : ksz8 (@gov3 7. ivanovo. ru
(фамиllия, имя, отчество (последнее - при наличии) и должность должностного лица, непосредственно

пОдготовившего проект распоряжениJI (приказа), контактный телефон, электронный алрес (при на;rичии)


