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В современной России социальное обслуживание выступает одним из ключевых механизмов реализации социальной политики и защиты населения, находящегося в трудной жизненной ситуации. Анализ нормативно-правовых, организационных и финансовых основ этой сферы позволяет выявить как достижения, так и проблемные зоны для дальнейшего совершенствования законодательства и правоприменительной практики.
Социальное обслуживание является неотъемлемым элементом государственной системы соцобеспечения России. Оно представляет собой деятельность социальных служб по оказанию социально-бытовых, медицинских, психолого-педагогических и правовых услуг, а также материальной помощи, социальной адаптации и реабилитации граждан, находящихся в трудной жизненной ситуации. [3]
Трудная жизненная ситуация– это обстоятельство, объективно нарушающее жизнедеятельность гражданина, которое он не может преодолеть самостоятельно (инвалидность, преклонный возраст, болезнь, сиротство, безработица, отсутствие жилья и др.). [3]
Основаниями для признания гражданина нуждающимся в социальном обслуживании являются: полная или частичная утрата способности к самообслуживанию из-за болезни, возраста или инвалидности; наличие в семье инвалида (включая ребёнка-инвалида), нуждающегося в постоянном уходе; наличие несовершеннолетних детей, испытывающих трудности в социальной адаптации (в том числе подопечных); отсутствие возможности у гражданина обеспечить уход за маломобильным инвалидом или ребёнком по причине собственной болезни, отъезда или необходимости лечения; внутрисемейный конфликт с лицами, ведущими асоциальный образ жизни (алкоголизм, наркомания, жестокое обращение); полное отсутствие определённого места жительства, в том числе у выпускников детских домов до 23 лет; отсутствие работы и средств к существованию у граждан трудоспособного возраста, которые не могут трудоустроиться и не имеют права на пенсию. Все эти основания оцениваются органом соцзащиты комплексно, при их наличии предоставляется обслуживание на дому, в полустационаре или стационаре с соблюдением конфиденциальности.
Право на социальное   граждане РФ,  и  без гражданства (с   договоров).
Финансовые условия предоставления социальных услуг зависят от дохода гражданина или его семьи и устанавливаются региональными нормативными актами. Бесплатно - услуги получают инвалиды, чья пенсия ниже регионального прожиточного минимума для пенсионеров, а также семьи, чей среднедушевой доход ниже прожиточного минимума, установленного в субъекте РФ. Кроме того, бесплатно обслуживаются несовершеннолетние и пострадавшие при ЧС. Частичная оплата (как правило, не более 50–75% от тарифа) предусмотрена, когда доход гражданина или среднедушевой доход семьи составляет от 100 до 150% прожиточного минимума. Полная оплата взимается, если доход превышает 150% прожиточного минимума. При этом даже при полной оплате размер ежемесячного взноса за услуги на дому или в полустационаре не может превышать 50% от разницы между доходом гражданина и максимальным доходом для бесплатного обслуживания. Срочные услуги (питание, ночлег, психологическая помощь) всегда предоставляются бесплатно независимо от дохода. [2]
Принципы социального обслуживания граждан — это основополагающие начала, на которых базируется вся система предоставления социальных услуг. 
Первый принцип - адресность означает, что услуги предоставляются конкретному нуждающемуся лицу с учётом его индивидуальных потребностей и жизненной ситуации. 
Второй принцип - доступность подразумевает реальную возможность бесплатного получения базового перечня услуг для граждан с доходом ниже прожиточного минимума или находящихся в трудной жизненной ситуации; учреждения должны быть территориально приближены, информация открыта, в том числе с использованием крупного шрифта для инвалидов по зрению. 
Третий принцип - добровольность означает, что обслуживание осуществляется на основе личного обращения гражданина (или его законного представителя), при этом гражданин вправе в любой момент отказаться от услуг, а принудительное помещение в стационар возможно только по решению суда (например, при угрозе жизни). 
Четвертый принцип - гуманность запрещает любые формы наказания, изоляцию, использование смирения и лекарственного сдерживания без показаний, а также действия, унижающие достоинство; персонал несёт ответственность за жестокое обращение и халатность. 
Пятый принцип - конфиденциальность означает неразглашение личной информации (диагнозы, семейные обстоятельства, материальное положение) без согласия гражданина; разглашение допускается только по запросу суда или прокуратуры. 
Шестой принцип - профилактическая направленность требует не только устранять проблемы (бедность, беспризорность), но и предупреждать их, выявляя на ранних стадиях обнищание, социальное сиротство, бродяжничество и предлагая своевременную поддержку. Все принципы действуют в комплексе и обязательны на всей территории РФ независимо от формы собственности учреждения. [1]
Также социальные услуги предоставляются в двух основных формах. Стационарная форма предполагает постоянное, временное или пятидневное проживание гражданина в специализированном учреждении. К таким учреждениям относятся дома-интернаты и пансионаты для престарелых и инвалидов, психоневрологические интернаты для лиц с психическими расстройствами, а также геронтологические центры для граждан глубоко преклонного возраста. Полустационарная форма предусматривает обслуживание в определенное время суток (обычно днём) без круглосуточного проживания. Сюда входят социально-реабилитационные центры для детей с ограниченными возможностями, центры помощи женщинам и детям-сиротам, а также учреждения для лиц без определённого места жительства — ночлежки, социальные приюты и центры адаптации, где предоставляют ночлег, питание и помощь в восстановлении документов.
При предоставлении социальных услуг учреждения обязаны обеспечивать доступность для маломобильных граждан, включая оборудование пандусов и мест для сидения, дублирование текстовой информации голосовым сопровождением и шрифтом Брайля, а также допуск собак-проводников и сурдопереводчиков.
Отдельно выделяются организации, предоставляющие социальное обслуживание на дому (специализированные службы), а также учреждения, оказывающие срочные социальные услуги.
Таким образом, российская модель социального обслуживания представляет собой многоуровневую, законодательно закреплённую систему, основанную на принципах адресности, доступности, добровольности, гуманности, конфиденциальности и профилактической направленности. Она охватывает широкий спектр жизненных ситуаций, дифференцирует финансовые условия в зависимости от дохода, предлагает стационарную и полустационарную формы помощи, а также учитывает особые потребности маломобильных и других уязвимых категорий граждан, что свидетельствует о последовательном движении к построению социально ориентированного государства.
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