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Приложение 2
к приказу департамента семьи, 
социальной и демографической 
политики Брянской области 
от 24.02.2021 № 92

Перечень обязательных мероприятий  
в отношении лиц, отбывших наказание в виде 

лишения свободы и нуждающихся в мерах социальной
 адаптации и ресоциализации, проводимых организациями 

социального обслуживания Брянской области 

1. Настоящий  перечень мероприятий разработан в соответствии со 
статьей 180 Уголовно-исполнительного кодекса Российской Федерации и 
предусматривает проведение  мероприятий  для лиц, отбывших наказание в 
виде лишения свободы, в отношении которых поступила информация об 
освобождении (в течение 6 месяцев от планируемой даты освобождения), 
прибывших на местожительство и нуждающихся в мерах по ресоциализации, 
социальной адаптации и реабилитации (далее - перечень).

2. К обязательным мероприятиям в отношении лиц, 
освободившихся из мест лишения свободы, относятся:
        2.1 определение нуждаемости в социальном обслуживании;

2.2 предоставление бесплатно и в доступной форме информации о 
правах и обязанностях заявителей, видах социальных услуг;

 2.3 разъяснение утвержденных порядков, условий и стандартов  
предоставления социальных услуг по формам социального обслуживания;

2.4 содействие в оформлении документов для предоставления 
социальных услуг;

2.5 предоставление срочных социальных услуг (при необходимости);
2.6 содействие в восстановлении утраченных социальных связей;
2.7 содействие в восстановлении  утраченных документов;
2.8 в случае нуждаемости  в социальном обслуживании:
2.8.1 разработка индивидуальной программы предоставления 

социальных услуг;
2.8.2 заключение договора о предоставлении социальных услуг;
2.8.3 предоставление социальных услуг (социально-бытовых, социально-

медицинских, социально-психологических, социально-педагогических, 
социально-правовых, социально-трудовых и услуг в целях повышения 
коммуникативного потенциала получателей социальных услуг, имеющих 
ограничения жизнедеятельности) в соответствии с договором и 
индивидуальной программой предоставления социальных услуг;

2.9 оказание социального сопровождения;
2.10 содействие в предоставлении государственной социальной помощи;
2.11 взаимодействие с органами местного самоуправления, иными 

учреждениями социального обслуживания, учреждениями здравоохранения, 
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службы занятости населения по вопросам ресоциализации, социальной 
адаптации и реабилитации лиц, освободившихся из мест лишения свободы. 

3.   Основанием для предоставления срочных социальных услуг является 
заявление получателя социальных услуг, а также получение от медицинских, 
образовательных или иных организаций, не входящих в систему социального 
обслуживания, информации о гражданах, нуждающихся в предоставлении 
срочных социальных услуг. 

4. Предоставление срочных социальных услуг в целях оказания 
неотложной помощи осуществляется КЦСОН и КЦСА БОМЖ в сроки, 
обусловленные нуждаемостью получателя социальных услуг, без 
составления индивидуальной программы и без заключения договора о 
предоставлении социальных услуг. Подтверждением предоставления 
срочных социальных услуг является акт о предоставлении срочных 
социальных услуг (приложение 1 к настоящему перечню). 

5. Государственная социальная помощь предоставляется 
малообеспеченным гражданам  в соответствии с требованиями Федерального 
закона от 17 июля 1999 года № 178-ФЗ «О государственной социальной 
помощи».

6. Основанием для отказа в социальном обслуживании является 
несоответствие заявителя требованиям статей 15, 21, 22 Федерального закона 
от 28 декабря 2013 года № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания 
граждан в Российской Федерации», Федерального закона от 17 июля 1999 
года № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи».

Директор департамента Подлинник электронного документа, подписанного ЭП,
хранится в системе электронного документооборота

СВЕДЕНИЯ О СЕРТИФИКАТЕ ЭП
Кому выдан: Тимошин Игорь Евгеньевич
Серийный: 51FD7AEA5F91342A5246A71D5E36E948D0FE8F8F
Срок действия: c 21.08.2020 по 21.11.2021

Тимошин И.Е.
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Приложение 1

к перечню 
обязательных мероприятий  в отношении лиц, 
отбывших наказание в виде лишения свободы 

и нуждающихся в мерах социальной адаптации 
и ресоциализации, проводимых организациями 

социального обслуживания Брянской области 

АКТ
о предоставлении срочных социальных услуг

 
                                                                                  «___» ____________ 20___ г.

 
Учреждение социального обслуживания___________________________

__________________________________________________________________ 
                                   (наименование учреждения)
в лице       
________________________________________________________________________________________, 

(должность, Ф.И.О.)
действующий (ая) на основании __________________________, именуемый в  

                                 (наименование документа)
дальнейшем «Поставщик», с одной стороны, и 
 ______________________________________________________________, 
                                                                                                     (Ф.И.О. гражданина)
именуемый в дальнейшем «Получатель», с другой стороны (далее – 
Стороны), составили настоящий акт о том, что срочные социальные услуги 
оказаны в период с «____»________ 2____ г. по «____» _________ 2____ г. в 
следующем объеме:

 
№ 
п/п

Наименование срочной 
социальной услуги

Сроки 
предоставления

Условия 
предоставления

    
 
Вышеперечисленные услуги предоставлены в полном (неполном)  объеме и 
в срок (с нарушением срока). Стороны взаимных претензий не имеют 
(нужное подчеркнуть).
Рекомендации для получателя социальных услуг в целях улучшения условий 
его жизнедеятельности: 
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________.

Поставщик
_________________________________
_________________________________
 
___________/_____________________/
   (подпись)  (должность, инициалы, фамилия)
 
М.П.

Получатель
________________________________
________________________________
 
___________/____________________/
    (подпись)           (инициалы, фамилия)
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