
ОТЧЕТ О  ВЫПОЛНЕНИИМУНИЦИПАЛЬНОГО ЗАДАНИЯ №  1 
а 2024 год и на плановый период 2025 и  2026 года от « 25» декабря 20 23 г.

Наименование муниципального учрежден™ М униципальное бюджетное дош кольное о браю вательвос учреждение «Детский сад №  1» 

Вид деятельности муниципального учреждения: 50 Дошкольное образование

Форма по ОКУД 

Дата 

По ОКВЭД 

По ОКВЭД 

По ОКВЭД

Периодичность:
-  2 раза в год основной отчет (за 6  и за 12 месяцев) 
- 1  раз в год предварительный отчет (за 12 месяцев)

ЧАСТЬ I. Сведения об оказываемых муниципальных услугах 

РАЗДЕЛ1

Код по общероссийскому базовому (отраслевому) перечню 
(классификатору) государственных и муниципальных услуг, 
региональному перечню (классификатору) государственных 

(муниципальных) услут и  работ

1. Наименование муниципальной услуги «Реализация основных общеобразовательных программ дошкольного образован™»

2. Категории потребителей муниципальной услуги: «Реализация основных общеобразовательных прщрамм дошкольного образован.»»

Физические лица в возрасте до 8 лет
Физические лица в возрасте до 8 л

8010110.99.0.БВ24ВФ62000
8010110.99.0.БВ24ВУ42000
80101 Ю .99.0-БВ24Г Д82000

Физические лица в возрасте до 8 лет____________________ ____

I  Сведения о фактическом достижении показателей, характеризующих объем и  (или) качество муниципальной услуги
3.1. Сведения о фактическом достижении покизатедей, характсризующих к а ч е с о  муниципальной услуги «Реализация основных общеобразовательных программ дошкольного образования.

У никальны й
помер

реестровой
записи

8010110.99.0.БВ24ВФ62000

8010110.99.0.БВ24ВУ42000

80101 Ю .99.0.БВ24ГД82000

П оказатель, характеризую щ ий содержание муниципальной услуги

Содержание услуги 1 Содержание услуги 2

Обучающиеся за исключением 
обучающихся с ограниченными 

возможностями здоровья (ОВЗ) и

Обучающиеся за исключением 
обучающихся с ограниченными 

возможностями здоровья (ОВЗ) и 
детей-инвалидов

Дети-инвалиды

Содержание 
услуги 3

До 3 лет

О т 3 лет до 8  лет

О т 3 лет до 8  лет

П оказатель, характеризую щ ий условии (формы) 
оказании муниципальной услуги

Условия (формы) 
оказания услуги 1

У словия (формы) оказания 
услуги 2

группа полного дня

группа полного .дня

группа полного дня

П оказатель качества мупиципальпои услуги

наименован не показателя
наименование

Удовлетворенность 
населения качеством 

дошкольного образования

Удовлетворенность 
населения качеством 

дошкольного образования

Удовлетворенность 
населения качеством 

дошкольного образования

единица измерения
значение

утверждено в  
муниципальном 
задании па год

утверждено в 
муниципальном 

задании па 
отчетную дату

11

исполнено на 
отчетную  дату

допустимое
(возможное)
отклонение

отклонение,
превыш аю щ ее

допустимое
(возможное)

значение
14

причина
отклонения

3.2. Сведения о фактическом достижении показателей.
(. характеризующих объем муниципальной услуги «Реализация основных общеобразовательных программ дошкольного образования»

У никальны й
номер

реестровой
записи

8010110.99.0. БВ24ВФ62000

80101 Ю .99.0.БВ24ВУ42000

80101 Ю .99.0.БВ24Г Д82000

П оказатель, характеризую щ ий содержание муниципальной услуги
П оказатель, характеризую щ ий условия 

(формы ) о казания муниципальной услуги

С одержание услуги 1 Содержание услуги 2

Обучающиеся за исключением 
обучающихся с ограниченными 

возможностями здоровья (ОВЗ) и 
________ детей-инвалидов_________

Обучающиеся за исключением 
обучающихся с ограниченными 

возможностями здоровья (ОВЗ) и 
_________детей-ннвалидов__________

Дети-инвалиды

Содержание 
услуги 3

У словия (формы) 
оказания услуги 1

До 3 лет

О т 3 лет до 8  лет

О т 3 лег до 8 лет

У словия (формы) 
оказания услуги 2

группа полного дня

группа полного дня

группа полного дня

П оказатель объема м униципальной услуги

наименование
показателя наименование

Число
обучающихся

Число
обучающихся

Число
обучающихся

единица измерения

код но 
ОКЕИ

зпачепие

утверж дено в 
муниципальном 
задании па год

утверждено в 
муниципальном 

задании па 
отчетную  дату

11

исполпено па 
отчетную  дату

допустимое
(возможное)
отклонение

отклонение,
превыш аю щ ее

допустимое
(возможное)

зпачепие

причина
отклонения

14

Разм ер п латы  
(цена, тариф )

Заключение
договора



*

1. Наименование муниципальной услуги «Присмотр и  уход»

2. Категории потребителей муниципальной услуги:

Код по общероссийскому базовому (отраслевому) перечню 
(классификатору) государственных и  муниципальных услуг, 
региональному перечню (классификатору) государственных 
(муниципальных) услуг и  работ

1. Физические лица 8532110.99.0.БВ19АА68000
2. Физические лица 8532110.99.0.Б В 19 А А56000
3. Физические лица 85321 Ю .99.0.БВ19АА14000
4. Физические лица 85321 Ю .99.0.БВ 19А Б10000

50.785.0

3. Сведения о  фактическом достижении показателей, характеризующих объем и (или) качество работы

3.1. Сведения о  фактическом достижении показателей, характеризующие качество муниципальной услуги «Присмотр и уход»

п/и

У никальны й
номер

реестровой
записи

П оказатель, характеризую щ ий содержание м униципальной услуги
П оказатель, характеризую щ ий у словия 

(формы ) оказании муниципальной 
услуги

П оказатель качества м униципальной услуги

наименование показателя

единица измерепия Значение
допустимое
(возможное)
отклонение

отклоненис, 
превыш аю щ ее 

допустимое 
(возможное) 

значение

причина
отклоненииСодержание услуги 1 Содержание 

услуги 2
Содержание 

услуги 3
Условии (формы) оказания 

услуги 1

Условия 
(формы ) 
оказания 
услуги 2

наименование код по О КЕИ
утверж дено в  

муниципальном  
задании на год

утверждено в 
муниципальном 

задацин на

исполнено на 
отчетную 

дату
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1. 85321 Ю.99.0.БВ19АА68000 физические лица за исключением льготных 
категорий До 3 лег X группа полного дня X Удовлетворенность населения 

качеством дошкольного образования Процент 744 100% 100% 100% 5%

2. 8532110.99.0.БВ  19 АА56000 физические лица за исключением льготных 
категорий

О т 3 лет до 8 
лет X группа полного дня X

Удовлетворенность населения 
качеством дошкольного образования Процент 744 100% 100% 100% 5% - -

3. 85321 Ю .99.0.БВ 19 АА 14000 дети-инвалиды О т 3 лет до 8 
лет X группа полного дня X Удовлетворенность населения 

качеством дошкольного образования Процент 744 100% 100% 100% 5% - -

4. 85321 Ю .99.0.БВ19АБ10000 дети-сироты и  дети, оставшиеся без попечения 
родителей Д о З  лет - группа полного дня X Удовлетворенность населения 

качеством дошкольного образования Процент 744 100% 100% 100% 5% -

3.2. Показатели, характеризующие объем муниципальной услуги «Присмотр и  уход»

✓

У никальны й П оказатель, характеризую щ ий условия П оказатель  объема м униципальной услуги
П оказатель, характеризую щ ий содержание муниципальной услуги Значение

наименование
показателя

утверж дено в 
муниципальном 

задании на 
отчетную  дату

допустимое
(возможное)
отклонение

превыш аю щ ее
допустимое
(возможное)

значение

Разм ер  платы  
(цепа, тариф)п/п

реестровом
записи Содержание услуги 1 Содержание 

услуги 2
Содержание 

услуги 3
Условии (формы) оказания 

услуги 1
Условия (формы) 
оказания услуги 2 наименование код IIO 

О К ЕИ
муниципальном 
задании на год

исполнено па 
отчетную  дату

причина отклонения

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 И 12 13 14 15
1. 8532110.99.0.БВ  19 А А68000 физические лица за исключением 

льготных категорий До 3 лет X группа полного дня X Число человеко-дней 
пребывания Человеко-день 540 17416 17416 6983 1% -10 Низкая посещаемость 2093,00

2. 85321 Ю .99.0.БВ 19АА56000 физические лица за исключением 
льготных категорий

От 3 лет до 8 
лет X группа полного дня X Число человеко-дней 

пребывания Человеко-день 540 39704 39704 20615 1% 2 Высокая посещаемость 2542,00

3. 85321 Ю .99.0.БВ 19АА14000 дети-инвалиды От 3 лет до 8 
лет * группа полного дня X Число человеко-дней 

пребывания Человеко-день 540 0 0 59 1% - - 0,00

4. 85321Ю .99.0.БВ19АБ 10000 дети-сироты и дети, оставшиеся без 
попечения родителей До 3 лет X группа полного дня X Число человеко-дней 

пребывания Человеко-день 540 0 0 79 1% - 0,00

ЧАСТЬ II. Сведения о выполняемых работах

Код по региональному перечню (классификатору) 

государственных (муниципальных) услуг и  работ

4 i- ЛЗ.Фассахова
(подпись) (расшифровка подписи)

Сведении о вы полненны х


