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Стандарт операционной процедуры 
Название: Топка печей в жилом помещении без центрального отопления
1. Цель: Оказание помощи в удовлетворении повседневных бытовых потребностей
2. Область применения: Обслуживание на дому
3. Ответственность: Руководитель структурного подразделения, социальный работник

4.  Определение/Общие сведения: Услуга предоставляется в весенний и осенний периоды до 3 раз в неделю, в зимний до 5 раз в неделю. Общее время на оказание услуги до 3-х часов рабочего времени. Данная услуга оказывается параллельно с другими видами услуг во время посещения на дому.
За единицу социальной услуги учитывается 1 час. Каждый дополнительный час, в том числе неполный, учитывается как отдельная единица услуги. в пределах 1 часа рабочего времени. 
5. Ресурсы/оснащение: -
6. Основная часть: 
1. Открыть задвижку дымохода и убедиться в наличии тяги. 
2. Открыть поддувало и очистить от золы.
3. Открыть дверцу топки.

4. Положить в топку бумагу (бересту), дрова. 

5. Убедиться, что дверца топки закроется. 

6. Поджечь бумагу и закрыть топку печи.

7. Подкладывать топливо в топку по мере прогорания до того момента, пока температура в помещении не станет комфортной.

8. После полного сгорания топлива сгрести остатки углей на колосниковую решетку.
9. Убедиться в полном прогорании топлива, закрыть дверцу топки, поддувало и задвижку дымохода.

7. Область и способы проверки выполнения: Выполненная услуга фиксируется в журнале учета оказания социальных услуг (Приложение 1), подтверждается подписями социального работника и получателя социальных услуг. Журнал ежемесячно предоставляется заведующему отделением на проверку.
1. Показатели качества

2. аккуратность и своевременность топки печи (температура в жилом помещении должна быть не менее 20 градусов по Цельсию)
Нормативные ссылки:

Федеральный закон от 28 декабря 2013г. № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации»;
Постановление Правительства Свердловской области от 18 декабря 2014г. № 1149-ПП «Об утверждении порядка предоставления социальных услуг поставщиками социальных услуг в Свердловской области и признании утратившими силу отдельных постановлений Правительства Свердловской области»;
Стандарты социальных услуг Свердловской области, утв. приказом Министерством социальной политики Свердловской области от 11.08.2015 № 482 «Об утверждении стандартов социальных услуг в новой редакции» (с внесёнными изменениями).
Приложение 1
Журнал учета оказания социальных услуг
Примерная форма

	Наименование учреждения

	Адрес учреждения

	Контактные телефоны учреждения

	
	
	
	
	
	
	

	Журнал учета 

	оказания социальных услуг

	за ______________________________ 2022 г.

	
	
	
	
	
	
	

	Ф. И. О. получателя социальных услуг _________________________
	
	
	

	Адрес проживания ______________________________
	
	
	
	
	

	Дни посещений _________________________
	
	
	
	
	

	
	
	
	

	Социальный работник ________________________________

	Заведующий отделением _________________________________________________


	Наименование социальных услуг
	Тариф за единицу соц. услуги
	Кол-во единиц соц. услуги
	Сумма к оплате (руб.)
	Дата оказания услуги
	ФИО  работника
	Подпись получателя соц. услуг

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	ИТОГО к оплате
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Заведующий отделением  _________________________________
Распределение данной инструкции
Экземпляр




Должность
Оригинал





Копия





Ответственные исполнители ознакомлены и обязуются исполнить:

	№
	Ф.И.О.
	Должность
	Дата
	Подпись

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



