	Приложение 2 к договору на социальное обслуживание №                          от «      »                  20   г.

	

	Расчетный лист. Дата составления:                  20    г.

	

	
	
	

	
	(фамилия, имя, отчество клиента)
	

	
	
	

	1
	Доход Заказчика за 12 месяцев, руб.
	0.00 ?

	2
	Доход членов семьи за 12 месяцев, руб.
	0.00 ?

	3
	Совокупный доход заказчика и членов семьи за 12 месяцев, руб.
	0.00 ?

	4
	Среднемесячный доход Заказчика, руб.
	0.00 ?

	5
	Количество членов семьи
	1

	6
	Ежемесячный среднедушевой доход Заказчика, руб
	0.00 ?

	7
	Прожиточный минимум, руб.
	0.00

	8
	Предельная величина среднедушевого дохода для предоставления социальных услуг (для форм социального обслуживания на дому и полустационарной формы), руб.
	-

	9
	Показатель между величиной среднедушевого дохода получателя социальных услуг и предельной величиной среднедушевого дохода (не может превышать 50% разницы для полустационарной формы обслуживания и на дому), руб.
	-

	10
	Показатель ежемесячной платы за предоставление социальных услуг в стационарной форме обслуживания, не превышающий 75% от среднедушевого дохода заказчика, руб.
	0.00 ?

	11
	Стоимость социальных услуг, предоставляемых в объеме ИППСУ (складывается на основе тарифов на социальные услуги), руб
	0.00 ?

	12
	Стоимость дополнительных социальных услуг, оказываемых за плату гражданам по их желанию, сверх объемов ИППСУ (на основании заявления, складывается на основе тарифов на социальные услуги установленных учреждением), руб
	0.00 ?

	13
	БЕСПЛАТНО УСЛУГИ ПРЕДОСТАВЛЯЮТСЯ: 
   1) несовершеннолетним детям;
   2) лицам, пострадавшим в результате чрезвычайных ситуаций, вооруженных межнациональных (межэтнических) конфликтов;
   3) инвалидам и ветеранам Великой Отечественной войны 1941 - 1945 годов;
   4) вдовам (вдовцам) военнослужащих, погибших в период войны с Финляндией;
   5) вдовам (вдовцам) военнослужащих, погибших в период Великой Отечественной войны 1941 - 1945 годов;
   6) вдовам (вдовцам) военнослужащих, погибших в период войны с Японией;
   7) вдовам (вдовцам) умерших инвалидов и ветеранов Великой Отечественной войны 1941 - 1945 годов;
   8) бывшим несовершеннолетним узникам концлагерей, гетто и других мест принудительного содержания, созданных фашистами и их союзниками в период Второй мировой войны
	Да

	

	
	Условия оплаты
	Нужное отметить

	
	Бесплатно в пределах гарантированного объема услуг
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	На условиях частичной платы
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	Предельная величина ежемесячной платы за предоставление гарантированного объема услуг, руб.
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	Информационная система "Социальное обслуживание населения"
	Стр. 1 из 3


	Государственное казенное учреждение социального обслуживания Свердловской области "Социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних Верхотурского района"

624393, Заимка д,  ул. Центральная, д. 8

	

Договор на социальное обслуживание №                             от «     »                 20    г.

	

	АКТ О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ №  ОТ «    »            20   г.

	за               20   года.

	

	ФИО Заказчика: 

	Гражданин  обслуживается  на  условиях (форма оплаты): услуги предоставляются бесплатно, в пределах гарантированного объема услуг

	№ п/п
	Наименование работы 
	Единица измерения
	Количество
	Стоимость услуг, руб.
	Сумма, руб.

	 Гарантированные услуги

	     Форма предоставления услуг: СТАЦИОНАРНАЯ

	           Вид услуг: СОЦИАЛЬНО-БЫТОВЫЕ

	1
	
	единиц/раз
	
	
	

	           Вид услуг: СОЦИАЛЬНО-МЕДИЦИНСКИЕ

	2
	
	единиц/раз
	
	
	

	           Вид услуг: СОЦИАЛЬНО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ

	3
	
	единиц/раз
	
	
	

	           Вид услуг: СОЦИАЛЬНО-ПРАВОВЫЕ

	4
	
	единиц/раз
	
	
	

	           Вид услуг: СОЦИАЛЬНО-ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ

	5
	
	единиц/раз
	
	
	

	           Вид услуг: УСЛУГИ, ОКАЗЫВАЕМЫЕ В ЦЕЛЯХ ПОВЫШЕНИЯ КОММУНИКАТИВНОГО ПОТЕНЦИАЛА ПОЛУЧАТЕЛЕЙ СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ, ИМЕЮЩИХ ОГРАНИЧЕНИЯ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ, В ТОМ ЧИСЛЕ ДЕТЕЙ-ИНВАЛИДОВ

	6
	
	единиц/раз
	
	
	

	Итого:
	

	

	
	Всего предоставленно Услуг:
	
	

	
	с учетом условий оплаты, на сумму
	
	0.00 ?

	
	
	
	

	
	ИТОГО к оплате за предоставленные Услуги:
	
	0.00 ?

	
	
	
	

	
	Вышеперечисленные  услуги  выполнены полностью и в срок. Заказчик претензий по объему, качеству и срокам оказания услуг не имеет
	

	
	
	

	
	Учреждение___________________________
	
	Заказчик___________________________
	
	

	
	
	подпись
	
	
	
	подпись
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	М.П.
	
	
	
	
	
	
	
	


