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ПОЛОЖЕНИЕ
ПРИЕМНОГО ОТДЕЛЕНИЯ ГОСУДАРСТВЕННОГО КАЗЕННОГО

)rчрЕждЕнця социАльного оБслуживАния
(СТАВРОПОЛЬСКИЙ СОЦИАЛЬНО_РЕАБI4IIИТАIЦ,IОННЬЙ IЩIIT"

( РоСинкА)

I.ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ
1. Настоящее Положение оrrредеJulет порядок организации работы приемного

отделениrI }пrреждении по предоставлению соци€lпьной реабилитации
несовершеннолетним ок€вавшимся в трудной жизненной ситуации и
гарантированнъD( качественных соци€tпьно-медицинских услуг пол)лIатеJrям
соци€tпьньIх усJrуг (воспитанникам). Приемное отделение в установленном
IIорядке осуществJUIет свою деятельность во взаимодействии с социально 

-медицинским отделением и отделением соци€rльной реабилит ации учреждениrI,
органами и учреждениями системы профилактики безнадзорности и
правонарушений несовершеннолетних-них.
2. Приемное отделение находится в оперативном подчинении заведующей

соци€rльно - медицинского отделениrI и старшей медицинской сестры этого же
отделениrI, обеспечивается в соответствии с установленными нормативами
помещенчýIми, оборудованием и располагает всеми видами коммун€lльньIх
услуг (отогшение, водопровод, канализация, электричество), отвечаюцшми
санитарнG-гигиеническим, противопожарным требованиям и требованиям
техники безопасности.
3. Приемное отделение владеет выделенным ему имуществом в установлен_

ном порядке и несет ответственность за его сохранность и эффективное
исполъзование по назначению.

4. В приемное отделение входят спедующие работники }чреждениrI:
- педагог 

- психолог;
- социzLпьный педагог;
- помощник воспитатеJuI - два работника.

Ш.ФУНКЦИИ ПРИЕМНОГО ОТДЕЛЕНУIЯ.
2.1. Основными фу"*ц-ми Приемного отделениrI явJuIются:
_ IIроведение первичного медицинского осмотра несовершеннолетнего врачом-
педиатром ипи медицинской сестрой, которая при необходимости HaпpaBJuIeT
его на лечение в стационарное медицинское )цреждение;
- первоначапьное изучение санитарно _ гигиенического состояни[
постуtIившего несовершеннолетнего, состояния его здоровъя;



Е

- проведение первичной санитарной обработки (при необходlаплостФ; n

- оказание первичной психологической помощи несовершеннопетнему;
- содействие в проведении медицинского осмотра врачами-специЕtлистами;

- изучение особенностей личностного развития и поведениrI несовершенно-

летнего;
-разработка индивидуzlJIьной программы реабилитации несовершеннолетних,

вкJIючающих комплекс мероприятий, направленньIх на реабилитацию в период

соци€tпьного обслryживания; 
_

-участие в привлечении государственньD( и муницип€tпъных учреждении, а

также иньIХ организациiт для оказаниrI соци€rльной помощи детям;
_осуществление профилактической работы с семьями и несовершеНнолетниМИ,

испытывающими трудности в социЕLпьной адаптации;
- участие в разработке информационно-методиIIеских рекомендациЙ и ДРУгиХ
матери€rпов по вопросам профипактики соци€rпъного сиротства,

предугrреждениrl и семейного неблагопоJIучIII, повышениrI роли семьи и
семейного окружениlI дJuI несовершеннолетнего, социulльной реабилитацИИ И

адаптации детей в соцLryме;
_ внедрение в практику своей работы HoBbIx форм и методов соци€lлЬнОГО

обсrгуживания;
-проведение меропри жий. по повышению профессион€tлъного ypoBIuI

специ€rпистов учреждени;I, увеличению объема и доступности предоставJuIемьIх

сOциЕlпьнъIх услуг, уJIучшению их качества и приведению в соответствие со
стандартами качества соци€lльного обслryживания;
- осуществление профессиональной работы с семъями и несовершеннолетними,
имеющими вIIутрисемейный конфликт, в т.ч. с лицами с наркотической иЛИ

€tлкоголъной зависимостью, лицами, имеющими пристрастие к €вартным и|раМ,

лицами, страдающими психическими расстройствами, имеющими насилИЯ В

семье.

пI. ftолIrчАтЕли социАльных услуг (воспитАнники),
ОБСЛУЖИВАЕМЫЕ В IIРИЕМНОМ ОТДЕЛЕШIИ.

3.1. Пощ.чатеJuIми социzrпьнъD( усJryг (воспитанниками), обсlryживаеМые В

Приемном отделении явJuIются несовершеннолетние :

_ признанные Еуждающимися в соци€tльное обсrryживании в стационарнОй

форме, в связи с отсутствием возможности обеспечениrI за ними ухода (в том
числе временного);
_ находящиеся в внутрисемейном конфликте, в том числе с лицами с

наркотической или алкогольной зависимостью, лицами, имеющими
пристрастие к азартным ицрам, лицами, страдающими психитIескиМи

расстроиствами;
- имеющие насилие в семье;
- оставшиеся без попечениrI родителей;
- забrryдившиеся и подкш{утые;
- самоволъно оставившие семью;
_ самовольно ушедшие из образовательньIх учреждений дJuI детей-сирот И

детей, оставшихся без попечениrt родителей, или других детскlD( 1^rреждениЙ,
за исключением лиц, самовольно ушедших из специztпънъIх уlебно

-воспитательньгх }п{реждений закрытого типа;



-прожив€lющих в семьях, находящ|4хся в соци€tльно_опасном положении;
-не имеющие места жителъства, места пребывания и (или) средств к
существованию;

чрезвычайной
-нуждающиеся в социалъной помощи и (или) реабилитации в связи с
госпитапизацией родителей или единственного родителя,
ситуацией.

Iv. условия и порядок приЕмА IIA оБслуживАниЕ в
ПРИЕМНОГО ОТДЕЛЕНИЕ.

4.I. В день приема несовершеннолетнего специЕlлист по социЕtльной работе от-
Деления соци€lльноЙ реабилита_ции и дежурнЕuI медицинская сестра или врач
педиатр социtlльно 

-медицинского отделения, ов вьIходные и прtх}дничные дни
медицинскuш сестра работающая в соответствии с утвержденным графиком
работы в режиме гибкого рабочего времени производят его регистрацию в
журнале.
4.2. Основаниями дJIя отказа в предоставлении соци€tльньIх усJrуг в
стационарноЙ форме социального обслуживаниrI в специ€lлизированные

)чреждения для нес овершеннолетних явJUIются :

- возрастдо 1 года;
- н€Lличие (выявление) медицинских противопоказаниЙ, перечень KoTopbD(

утвержден федеральным органом исполнительноЙ власти, осуществл.шощим 3

функции по выработке и ре€Lлизации государственной политики и нормативно -
правовому реryлированию в сфере здравоохранениrI;
а также туберкулез в активной стадии;
- зар€вные заболевания кожи и волос; острые инфекционные, венершIеские и
иные хроншIеские заболеваниrI в стадии обострения;
призЕаки обострения психического заболевания, вкJIюч€tя неадекватное
поведение сопровождающееся расстроиствами, представляющими опасность
как для самого поступающего, так и для окружающих;
- повышенн€tя температура тела, сыпь неясной этиологии;
- признаки €tлкогольного и наркотического опьянения;
_ совершение таких правонарушений, как:
а) правонарушение, повлекrrlее применение меры админисц)ативного
взыскания;
б) правонарушениrI до достижеЕия возраста, с которого наступает
административная ответственность;
в) освобождение от уголовной ответственности вследствие акта об амнистии
или в связи с изменением обстановки, а также в сJryчаях, когда признано, что
исправление несовершеннолетнего может быть достигнуто путем применениrI
принудителъных мер воспитательного воздействия;
г) совершение общественно опасного деяния, не rrодлежащего уголовной
ответственности в связи с Ее достижением возраста, с которого наступает

уголовная



4.З, При приеме несовершеннолетнего в Приют проводится первиIIный

медицинский полный осмотр тела медицинской сестрой, первиIIная санитарная

обработка (.rр" необходимости) и ок€вывается доврачебная медицинская

помощь.
4.4. На каждого несовершеннолетнего, принимаемого
обслуживание в Приемное отделение, оформляется лиIIное дело, К КОТОРОМУ

необходимо припожить:
- документ, удостоверяющий личность несовершеннолетнего (паспорт - дJUI

детей старше 14 лет, свидетелъство о рождении - дJUI детей младше 14 лет

либо не имеющих паспорта (при наличии);
- полис обязательного медицинского страхованиrI (.rри наличии);

- закJIючение медицинской комиссии, удостоверяющей возраст (rrр" отсУтсТВии

документов, удостоверяющих лIдIностъ несовершеннолетнего);
- справку о состоянии здоровья, закJIючение об отсутствии медицинсКих
противопоказаний для поJryчения социЕtпьньгх услуг в стационарной фоРме;
_ документы, содержащие сведения о родитеJuIх (копlто свидетельства о сМеРТи

родителей, копIло постановлениrI лица, производящего дознание, следоватеJuI

ипи судьи в сгrIаях задержания, административного ареста, закJIючени,I под

стражу, осуждениrI к аресту, о|раничению свободы, лишению свобоДы

родителей, или иных законIIьtх представителей несовершеннолетнего, решение
суда о лишении родительских прав;
_ справку о болезни или розыске родителей и другие документы,
подтверждutющие отсутствие родителей или невозможность воспитания Т^лIи

детей, и месте их работы;
- справка о напIдIии и местонахождении братьев и сестер и других близких

родственников;
_документы об имеющейся жилой площади (выписка из домовой КниГИ, аКТ

обследования ЖБУ, справка о регистрации подопечного по месту жительства и
составе семь, шl);
_опись лиIIного имущества несовершеннолетнего, пришIтого в учреЖДенИе И

сведениrI о лицах, отвечающих за его сохранность;
- пенсионное удостоверение полrIатеJuI соци€шьньIх усJIуг (воспитанника (.rри

наличии);
- свидетельство обязательного пенсионного сц)ахования;
- сберегателъЕую книжку поJrучатеJuI соци€шIьньIх усJIуг (воспитанника (.rР"
наличии);
- бытовую характеристику полrIатеJuI социztльньD( усJryг (воспитаннЖu),
подготовленную воспитателем, кJIассным руководителем;
_ иные документыо необходимые для обеспечениrI (содействия в обеспечении)
прав и законных интересов поJryчатеJuI социапьных усJryг (воспитанника).
Личные дела поJrrIателей соци€lпънъD( усJryг (воспитанrrиков) храIuIтся в Пршоте
в течение 25 лет.

ответственность, или вспедствие отставаниrI
связанного с психическим расстройством и т.д.

в психическом р€lзвитии, не-

соци€Lльное
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4,5, При поступлении получателя социальных услуг [воспитанника) осуществ
ляются:
_ прием на хранение ценньtх вещей;
- }пIастие в вьuIвлении и устранении пршIин и условий, способствуюпцж
безнадзорности и беспризорности несовершеннолетних;

- информирование несовершеннолетнего о цеJuж его пребываtIия в Пршоте, его
правах и обязанностях, ocHoBHbIx правилах, регулирующих внугренниЙ
распорядок учреждения ;

- редоNIление в течение трех сугок с момента помещения несовершеннолетнего
в Пршот органа опеки и попечительства о помещении в ПрIлот
несовершеннолетнего;
- редомление родителей иIшI иньIх законньIх представителей о помещении
несовершеннолетIIего в Пршот.
При наличии сведений о месте жительства или месте пребываниrI родителей
или иных законных представителей информация о помещении
несовершеннолетнего в Приют должна быть направлена им в течение 12 часов
с момента его помещенид а при отсутствии сведений о родителf,х или иных
законных представителей укЕванное уведомление в течении трех суток с
момента помещениrI несовершеннолетнего направJuIется в орган опеки и
попечительства по его последнему месту жительства.
4,6. Предметы, предоставJuIющие опасность дJuI жизни и здоровья
окружаюццш, при приеме несовершеннолетнего приним€lются Пршотом на
хранение rzггIи rrередаются родитеJuIм (иным законным представителяпл)
несовершеннолетнего.
4.7. У несовершеннолетнего изымzlIотся коJIющие и режущие предметы, ценные
вещи, деньги, чtпкогольные и спиртосодержащие напитки, сигареты, документы.
При выбытии из Приюта изъятые предметы возвраттIаются под росписъ, кроме
коJIющих, режущих предметов, ЕIJIкогольньD( и спиртосодержащих наIIитков.
4.8. Медицинскм сестра заводит индивидуaлъЕую карту меди ко-социа-rьной

реабилитаIши несовершеннолетнего. При обнаружении явньtх следов насиJIия
составJuIется акт с подробным описание ук€ванньIх следов. Информаlшя о
вьuIвлении у несовершеннолетнего каких-либо телеснъIх повреждений
незамедJIитеJIъно направJuIется в отделение полиции Ленинского района города
СтавропоJu[ проведениrI соответствующей проверки. При посцдшении детей в
приют с уJIицы, из лечебно-профилактического }чреждения, где не проводилось
обследование на пар€витарные болезни иJIи отсутствует записъ об обследовании и
дегельминтизации в сопроводительньIх 5 документ€lх, детей помещaют
Приемное отделение, где проводится обследование на гименолепидозы. Щля более
попного въUIвления контагиозньIх гельминтозов постуливIIIим детям
проводится 3-щратное обследование через 1-3 дня на пораженность острицами,
через 10-20 дней - на пораженностъ карликовым цеrrнем. Срок изоJuIции вновь
поступившего ребенка опредеJuIется из среднего инкубационного периода
инфекционньIх заболеваний (при капельнъIх инфекциях: корь, эпидемический
паротит, красIIуха, ветрfrI€ш оспа - период инкубации cocTaBJuIeT 2| день).
4.g. При выявлении какIж-либо инфекционньгх заболеваниft (корь, щраснуха,
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скарлатина, свинка, ветряная оспа, гепатиты, орвИ и т.д.) ребенок 
-

госпитализируется в инфекционЕую больницу. .Щети, находившиеся в контакте

с больныпл ребенком, остаются в Приемном отделении под строгим

набJfiодением медперсонала, действующего согласно методическим

рекомендациrIм по тактике цротивоэпидемических и профилактиIIескID(

мерогlриятий. На отделение накJIадывается карантин на срок, равный
инкубационному периоду обнаруженного заболевания.

Ч. ОРГАНИЗАIЦ4Я РАБОТЫ IIРИЕМНОГО ОТШЛЕНИЯ.
5.1. Приемное отделение находится в оперативном подчиненииу заведующей

соци€rпьно - медицинским отделением, а в её отсутствие, у лица замещающее

её, котоР€rя подчинrIется непосредственно директору Пршота.
5.2.Приемное отделение предн€lзначено дJUI цруглосуточного
несовершеннолетних в Приюте.

пребывания

5.3. Несовершеннолетние школъного возраста, находящиеся в Приемном

отделении, в обязательном порядке обучаются по индивидуапьноЙ программе.

5.4. СредняrI продолжительность пребываниrI несовершеннолетнего в Прием-
ном отделении от 7 до 2| дня. Продолжительность пребывания в приёмном

отдепении увеличивается или уменьшается в зависимости от индивидуальной

жизненной ситуации несовершеннолетнего и времени, необходимого дJUI

цроведениrI мероп рижиЙ приёмного отделениrI.

5.5. Несовершеннолетние в период нахождения в Приёмном отделении

обеспечиваются питанием и мягким инвентарём согласно нормам, и на полном
обеспечении в соответствии с действующим

приема, установлениrI личности и социапьного статуса не

Приемное отделение осуществJuIет обмен необходимой
информациеЙ С заинтересованнымИ государСтвеннымИ ОРГаНаП,IИ, органами

местного самоуправлениrI и организациrIми.
5.7. В Приемном отделении собшодается режим, не позволяlощий контактов

вновь поступивших несовершеннолетних с детьми, проживающими в

отделении соци€lльной реабилит ащии.

5.8. В приёмное отделение вход отделъный, отдельнuш посуда, изолированные

осуществляет необходимые мероприrIтиrI,

и (или) коррекцию недостатков физического и

помещения дJIя проведениrI
спztпьные комнаты.
5.9. Приемное отделение
направленные на компенсацию
(или) психического развития.

санитарной обработки несовершеннолетних,

5.10. В цеJIях реализации прохождения реабилитации несовершеннолетнего
проводится первичный социальный консилиум, на котором намечается

индивидуапъная программа соци€LJIъной реабилитации.' координации, оценки

хода осуществления и контроля реабилитационньIх мероприятий. Реализация

ипр вкJIючает в себя составление рекомендаций, направленньD( на преодоление
социальной дезадаптации несовершеннолетнего, социztльного статуса в

коллективах сверстников по месту уrебы, жительствц содействие возвращению

несовершеннолетнlD( в семьи, ок€вание социапъной, психологической, правовой

и иной помощи несовершеннолетнеIчry и его семье.

государственном
законодательством.
5.6. Щцlя проведениrI

-совершеннолетних



5,11, Администрация приюта обеспечивает возможностъ посещениrI
IIесоверШеннолетНих родИтелями, родствеНниками. Надзор за посещениями
несовершеннолетнего осуществляется толъко для гарантирования егобезопасности, если просит об этом сам несовершеннолетний или если эта мерапо решению соци€tпъного консилиума прописана в иIIр. КонтакЬ
несовершенЕолетнего с родитеJUIми ограниIIиваются толъко по решению сУда

родителя может угрожать пршIинением серьезного вреда ребенrсу либо другшчI
ДеТЯМ В УЧРеЖДеНИИ. ОГРаНИЧеНИе ПОсещений родителе й или общЬния p.ob"na .
родитеJUIми, семьей, Друзъями не применrIется в качестве дисциплинарноймеры.
5.12. в Приемном отделении приюта специstлист поJ,L2, ц дду{lvlvrл(Jlvl (rlлЕJltiНИИ uРИЮТа специалист по социальной работеинформирует несовершеннолетнего о цеJUIх его пребывания в Приюте, егоПРаВаХ И ОбЯЗаННОСТЯХ, ОСНовньIх правилах. Dегчлипчк)тттрrх Rтr\/,гttдтrътт;т-т

распорядок учрежденIбI.
правилах, реryлирующих внутренний

5,I4, После прохождения необходимьж мероприятий, указаннъж в настоящемположении' несовершеннолетний из Приемного отделения переводится вотделеЕие соци€tпъной реабилит ации (стационарное отделение) ПрЙюта.

ОТДЕЛЕНИЕМVI. IIЕРЕIIЕНЬ IIРЕДОСТАВЛЯЕМЬD( IIРИЕМНЫМ
ГАРАНТИРОВАННЫХ СОЦИАЛЬНЬЖ УСJIУГ.

6. 1. Социалъно-бытовые усJIуги:
-предоставление площади жилъIх помещений;

- обеспечение питанием, согласно утвержденным нормативам;
-обеспечение мягкиМ инвентарем (одеждой, обувьr, 

"ur.rr""i* белъем и пос-
телънымИ цринадJIежностяМи) и санИтарнG-гигиенического нzLзначениrI соглас-
но утвержденным нормативам;
- уборка жильIх помещений;
_ предоставление гигиенических усJIуг лицам, не способнъп< по состоянию
здоровъя самостоятельно выполнять их 

- стрижка ногтей, Уход за волосами;_организация предоставления услуг парикмахера;
_оказание помощи детям дошкольного возраста;

- помощь в приеме пищи;
_ органИзаци,t транспоРтноЙ доставкИ в медицинские и образовательные
организации.
6.2. СоциЕLльно-медицинские усJý/ги:

- проведение медицинского осмотра врачом;
-выполнение процедуР, связанньIХ С наблюдениеМ за состоянием здоровъя
ПОJýrчателей соци€lлънъIх услуг (воспитанников;
- проведение по н€вначению врача медицинских процедур;
-проведение оздоровителъных мероприятий - систематиIIеское наблюдение за
ПоJý/чатеJUIми соци€tпьных усJIуг (воспитанниками) дJuI выявления отклонений
в состоянии их здоровъя;



,

Y

_ организациrI первиIIного медицинского осмотра и первиIIной санитарной ;

обработки;
- оказание первой доврачебной помощи;

- проведение занятий, обучающих здоровому образу жизни;

- проведение занятий по адаптивной физической кульryре;

-консультирование по социаJIъно-медицинским вопросам (поддержание и

сохранение здоровья поrryчателей социzrпъньгх у"оу, (воспитанников),

провёдение оздоровительных мероприятий,_ наблюдение за поJryчатеJIями

социыIъных усJrуг дJIя выявпения откJIонений в состоянии их здоровья);

.содейстВиеВПроВеДениимеДико.социальнойэкспертизы;
-содействие в госпитапизации нуждающ|мся в лечебно_профилактические

)цреждения;
- содействие в обеспечении по закJIючению врачей лекарственными

препаратами, издепиями медицинского назначен ия и техническими средствами

ухода и реабипитатции;
-содействие в поJý4Iении стоматолог!неской помошш

6.3 . Социaльно-психологические усJryги:
.социапъно.психологическоеконсУлЬТироВание'ВТомIМслеПоВопросаМ
внутрисемейных отношений;
- психологическztя помощь и поддержка,

6.4. Соци€lJIьно-педагогиtIеские усJryги:
-соци€шIъно-педагогическая коррекция,

консулътирование;
-формирование позитивнътх интересов;

-орГанизацияДосУгаианиМационныеУслУги:ЭкскУрgии,lluuЕlцgгl-rrwlwФrучУ'

выставок, спортивньIх мероприятий, семейные и детские IIраздники, дни
экскурсии, посещение театров,

рождениJI, концерты, викторины и т,д,

6.5. СоциаJьно-трудовые усjIуги:

- окЕвание помощи в трудоустройстве;

-консулътирование по вопросам самообеспечения;

-проведение мероприятий по исполъзованию

обучению достуrrные профессионаIIьным навыкам,
трудовъD( возмокностей и

усJIуг (воспитанников) ;

-ок€}зание помощи в получении юридических услуг;

-консулътирование по вопросам, связанным с защитой прав и законнъIх

интересов попrIателей социапънъгх усJIуг (воспитанников) в сфере социzшьного

обслужИ вания)И по вопрОсам устаНовленнъIх мер социалъной поддержки,

чII.оцЕнкАкАчЕсТВАУслУгсостоРоныкЛиЕнтд.
7.1. Родители (законные представители), желающие обратитъся по вопросам

качества предоставJUIемьD( услуг, имеют право обратиться напряtvtуIо к

представитеJIям администр ации или наIIравить запрос,

вкJIючая диагностику и

чU


