
i 'осударственная инспекция труда в Тульской области
[енование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

д.. Тула, Q 7

(нам

ул.
_____ обл. Тульская, 300012 ___

(моего составЛейия акта) " я

-  : Ш,-йГ/л/, JU ./ 1 ^
I

" 19 " марта 20 19 г.
(дата составления акта)

16:04
(время составления акта)

АКТПРОВЕРКИ 
органом государственного контроля (надзора),

органом муниципального контроля юридического лица,
индивидуального предпринимателя

№2-1 -19-ПР/З 0/1 /3 5
_ !о адресу/адресам: д. 100, д. Прудное, р-н. Лецйнский, обл. Тульская, 300903

/ \  \  (место проведения проверки)

( \ На основании: Распоряжения на проверку № 2-1-19-ПР/30/1/10 от 25.02.20 L9, Васина
R  ttq гттлл^т^г\г>тэтлиа Рллтг/лпг»тттд'г^»па Т"1п г ^ у п я п г х р р т -т п й  ИНСПСКЦИИ Т руД с! " Главного

государственного инспектора труда в Тульской области
(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата))

была проведена внеплановая, выездная проверка в отношении:
(плановая/внеплановая, документарная/ выездная)

Государственное учреждение Тульской области "Тульский психоневрологический интернат 
ОГРН 1027101729082 ИНН Z430002918________________________________________________

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

Дата и время проведения проверки:

(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений юридического лица или 
при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя по нескольким адресам)

9 рабочих дней/Общая продолжительность проверки:________________
(рабочих дней/часов)

Акт составлен: Г осударственная инспекция труда в Тульской области_______________________
(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

С копией распоряжения/приказа о проведении проверки ознакомлен: (заполняется при проведении 
выездной проверки) Артюхов Александр Иванович 01.03.2019 в 09.34_______________________

(фамилии, инициалы, подпись, дата, время)

Дата и номер решения прокурора (его заместителя) о согласовании проведения проверки:

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо(а), проводившее проверку: Овчинникова Марина Николаевна, начальник отдела по_____
надзору за соблюдением трудового законодательства, Костюшина Вера Валерьевна,_________

заместитель начальника отдела по надзору за соблюдением трудового законодательства______
(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии), должность должностного лица (должностных лиц), проводившего(их) проверку; в случае 

привлечения к участию в проверке экспертов, экспертных организаций указываются фамилии, имена, отчества (последнее -  при наличии), 
должности экспертов и/или наименования экспертных организаций с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и 

наименование органа по аккредитации, выдавшего свидетельство)

При проведении проверки присутствовали: Артюхов Александр Иванович, и.о.директора
(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии), должность руководителя, иного должностного лица (должностных лиц) или 

уполномоченного представителя юридического лица, уполномоченного представителя индивидуального предпринимателя, уполномоченного 
представителя саморегулируемой организации (в случае проведения проверки члена саморегулируемой организации), 

присутствовавших при проведении мероприятий по проверке)

В ходе проведения проверки, проведенной в государственном учреждении Тульской облает 
"Тульский психоневрологический интернат" в период с Об.03.2019г. по 19.03.2019; 
установлено, что Учреждение действует на основании Устава.



Юридический адрес, место нахождение, почтовый адрес и место хранении документов 
Учреждения: 300903, Тульская область, Ленинский район, д.Прудное, д.ЮО (п.1.4 и 1.5. Устава).

Учреждение является юридическим лицом (п.2.1 Устава).
Учреждение возглавляет директор (п.6.1 Устава), который действует без доверенности от 

имени Учреждения, представляет его интересы.
На момент проведения проверки и.о.директора является Артюхов. Александр Иванович.
Количество граждан, находящихся на стационарном обслуживании -  417, из них 

недееспособных -  227. Учреждение имеет лицензию на медицинскую деятельность, фактическая 
численность работников -  292 человек.

выявлены нарушения обязательных требований или требований, установленных 
муниципальными правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых актов):

1. В нарушение пп.г п.2 постановления Правительства РФ от 24.11.2014 г. № 1239 «Об 
утверждений Правил размещения и обновления информации о поставщике социальных услуг на 
официальном сайте поставщика социальных услуг^в информационно-телекоммуникационной 
сети «Интернет», п.п.7 п. 2 Порядка размещения на официальном сайте поставщика социальных 
услуг в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» и обновления информации об 
этом поставщике (в том числе содержания указанной информации и формы ее предоставления), 
утвержденного приказом Минтруда России от 17 ноября 2014 г. № 886н на официальном сайте 
поставщика социальных услуг отсутствует информация о персональном составе работников (с 
указанием с их согласия уровня образования, квалификации и опыта работы).

2. В нарушение пп.д п.2 постановления Правительства РФ от 24.11.2014 г. № 1239 «Об 
утверждении Правил размещения и обновления информации о поставщике социальных услуг на 
официальном сайте поставщика социальных услуг в информационно-телекоммуникационной 
сети «Интернет», п.п.8 п. 2 Порядка размещения на официальном сайте поставщика социальных 
услуг в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» и обновления информации об 

. этом поставщике (в том числе содержания указанной информации и формы ее предоставления), 
утвержденного приказом Минтруда России от 17 ноября 2014 г. № 886н на официальном сайте 
поставщика социальных услуг отсутствует информация о материально-техническом обеспечении 
предоставления социальных услуг (о наличии оборудованных помещений для предоставления 
социальных услуг по видам социальных услуг и формам социального обслуживания, в том числе 
библиотек, объектов спорта, наличии средств обучения и воспитания, об условиях питания и 
обеспечения охраны здоровья получателей социальных услуг, доступе к информационным 
системам в сфере социального обслуживания и сети «Интернет»).

3. В нарушение пп.о п.2 постановления Правительства РФ от 24.11.2014 г. № 1239 «Об 
утверждении Правил.размещения и обновления информации о поставщике социальных услуг на 
официальном сайте поставщика социальных услуг в информационно-телекоммуникационной 
сети «Интернет», п.п. 17 п. 2 Порядка размещения на официальном сайте поставщика социальных 
услуг в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» и обновления информации об 
этом поставщике (в том числе содержания указанной информации и формы ее предоставления), 
утвержденного приказом Минтруда России от 17 ноября 2014 г. № 886н на официальном сайте 
поставщика социальных услуг отсутствует информация о правилах внутреннего распорядка для 
получателей социальных услуг (с приложением электронного образа документов).

4. В нарушение пп. 2 п. 4 ст. 19 Федерального закона от 28 декабря 2013 года №442-ФЗ 
«Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации» поставщиком 
социальных услуг не обеспечена возможность для самостоятельного передвижения по 
территории организации социального обслуживания, входа, выхода и перемещения внутри такой 
организации (в том числе для передвижения в креслах-колясках).

5. В нарушение пп. 3 п. 4 ст. 19 Федерального закона от 28 декабря 2013 года № 442-ФЗ 
«Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации» поставщиком 
социальных услуг не обеспечено дублирование текстовых сообщений голосовыми сообщениями, 
оснащение организации социального обслуживания знаками, выполненными рельефно-точечным 
шрифтом Брайля, ознакомление с их помощью с надписями, знаками и иной текстовой и 
графической информацией на территории такой организации.
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3
6. В нарушение пп. 4 п. 4 ст. 19 Федерального закона от 28 декабря 2013 года >! 

442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации 
поставщиком социальных услуг не обеспечено дублирование голосовой информации текстово) 
информацией, надписями и (или) световыми сигналами, информирование о предоставляемы: 
социальных услугах с использованием русского жестового языка (сурдопёревода).

7. В нарушение п.1 ч. 1 ст. 12 Федерального закона от 28 декабря 2013 г. № 442-ФЗ «О' 
основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации» поставщиког 
социальных услуг не соблюдаются нормативы обеспечения площадью жилых помещений.

8. В нарушение пп. 4 п. 16 Правил организации деятельности организаций социальног 
обслуживания, их структурных подразделений, утвержденных приказом Министерства труда ; 
социальной защиты Российской Федерации от 24 ноября 2014 года № 940н, поставщико! 
социальных услуг не соблюдаются требования государственных санитарно-эпидемиологически 
правил и нормативов: потолки и стены отдельных помещений (комнаты для проживающи> 
санузел) имеют нарушение целостности.

(с указанием характера нарушений; лиц, допустивших нарушения)

выявлены несоответствия сведений, содержащихся в уведомлении о начал 
осуществления отдельных видов предпринимательской деятельности, обязательным требования]
(с указанием положений (нормативных) правовых актов): _________________________________
Несоответствия не выявлены_________________________________________________ __________

выявлены факты невыполнения предписаний органов государственного контрол 
(надзора), органов муниципального контроля (с указанием реквизитов выданных предписаний): 
Факты не выявлены____________________ . _____ ________ ______ *

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимател: 
проводимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципальног 
контроля, внесена (заполняется при проведении выездной проверки):
______P'J/ М.Н.Овчинникова ___________________________________

(Подпись проверяющего) (подпись уполномоченного представителя юридического
лица, индивидуального предпринимателя, его 

уполномоченного представителя)

Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимь: 
органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, отсутствус 
(заполняется при проведении выездной проверки):

(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного представителя юридического
• лица, индивидуального предпринимателя, его

уполномоченного предсхавителя)^

Прилагаемые к акту документы: 1. Предписание № 2-1-19-ПР/30/1/36 от 19‘03.2019' • |
5 ■ ■ ,• v  - П ,fs  ^  •• v • • v-v ' "

Подписи лиц, проводивших проверку: * начальник отдела по надзору f . ’ ' ___________
за соблюдением трудового законодательства,' 

Овчинникова М арина Н иколаеёЩ ^ 
заместитель начальника о^Дёл ап о н ад зо р у  „ . ■ ' * / /  

за соблюдением тр удово /бузакон одд^
Костюшина Вера Валерьевна /fy£

С актом проверки ознакомлен (а), копию акта со всеми приложен^ям^цолу^ил (й): Щ 
Направлен заказным письмом 10-507-19-ИСХ от 19.03.2019 У ч .

(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии), должность руководителя, иного должностного лйца. илшуполномо^ёйного представителя 
юридического лица, индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

(подпись)


