
Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека 
Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей 

и благополучия человека по Ростовской области

АКТ
санитарно-эпидемиологического обследования 

Акт составлен 11 ч 15мин 30.07.2013 г. МБОУДОДДЮСШ №1 г. Азова ул. Шмидта, 3
(время, дата и место составления акта)

На основании заявки № 35 от «09» июля 2013 г.
специалистом -  экспертом территориального отдела Управления Роспотребнадзора по 
Ростовской области в г.Азове. Азовском, Зерноградском. Кагальницком районах Лубенец 
Людмилой Леонидовной
(должность, фамилия, имя, отчество должностного лица (лиц) руководителя, членов проверяющей группы, проводившего (ших) обследование)

за соблюдением законодательства в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека 
в отношении:
Муниципального бюджетного образовательного учреждения дополнительного образования 
детей Детско-юношеская спортивная школа №1 г. Азова

(наименование юридического лица или фамилия, имя, отчество индивидуального предпринимателя, юридический адрес, ИНН)

в присутствии:
директора Б аркалова В алерия С ергеевича

(должность, фамилия, имя, отчество должностного лица (должностных лиц) проверяемого юридического лица или индивидуального 
предпринимателя, в присутствии которого (которых) проводилось обследование)

По результатам проверки установлено:
1. Свидетельство о гос. регистрации 1026101792716 от 4 декабря 2008 г.
2. Лицензия серия К  № 0001124 регистрационный № 11914 от 19 мая 2008 г. действительна 

по 19 мая 2013 г.
3. Санитарно- эпидемиологическое заключение № 61.35.04.000.М.000222.04.08 от 10.04. 2008г
4. ИНН 6140019235
5. Количество сотрудников 7 / ,  представлено личных медицинских книжек установленного 

образца со сведениями о пройденных медицинских осмотрах, флюорографическом 
обследовании, профилактических прививках, профессиональной гигиенической подготовке и 
аттестации П

6. Количество мероприятий в предписании (плане-задании), из них выполнено_____________ ,
процент выполнения___________ %.

7. Наличие программы визуального контроля имеется.
8. Проектная мощность 220 чел, в одну смену, режим занятий 2-х сменный Списочный 

состав 440 чел.
9. Количество групп 22, одно отделение (баскетбол юноши и девушки),
10. Территория:
• Наличие (отсутствие) ограждения: территория не огорожена
® Наличие (отсутствие) спортивной площадки (оборудование): 2 площадки, оборудованы,

ограждены (сетка-рабица).
« Состояние асфальтового покрытия (целостность нарушена, (не нарушена): не нарушена
• Состояние контейнерной площадки (оборудована согласно п.2.2.9. СанПиН 2.4.2.1178-02, 

(не оборудована): оборудована.
11. Здание типовое (приспособленное) (подчеркнуть): школа размещена на 1 этаже жилого 4- 

хэтажного здания
12. Санитарно-техническое состояние объекта удовлетворительное (неудовлетворительное):
» Проведен ремонт (капитальный, косметический, реконструкция, укрепление фундамента

(подчеркнуть).
• Состояние кровли капитальный, частичный ремонт (подчеркнуть)
• Состояние канализационной системы (выгреба) капитальный, частичный ремонт 

(подчеркнуть)
• Состояние водопроводной системы капитальный, частичный ремонт (подчеркнуть)



• Готовность системы отопления, котельных к работе в зимних условиях: что сделано 
частичный ремонт, выполнена опрессовка
• Улучшение освещенности: замена перегоревших ламп в спортзале и кабинетах на 

энергосберегающие.
13. Санитарно-техническое состояние санитарных узлов удовлетворительное 

(неудовлетворительное)
• Количество замененных унитазов 2, при необходимости 2
• Количество замененных умывальных раковин 2, при необходимости 2
14. Условия для организации физического воспитания:
• Санитарно-техническое состояние спортивного зала удовлетворительное 

(неудовлетворительное): используются спортивные залы школ № 5,14,15 и ГДК по договору о 
сотрудничестве и безвозмездного пользования, состояние залов удовлетворительное
• Обеспечение естественной вентиляции: обеспечены
• Состояние приточно-вытяжной вентиляции имеется, в рабочем состоянии
15. Организация медицинского обслуживания.
• Укомплектованность медработниками обслуживание осуществляется МУЗ ЦГБ
• Состояние медицинского кабинета удовлетворительное (неудовлетворительное): 

отсутствует
16.Приобретены (указать количество единиц):
• Мебель 6 ед.
в Компьютеры_2
в Факс 7
17. Выявленные нарушения санитарных норм и правил: не выявлены 

Заключение:
• Подготовительные работы завершены, учреждение принимается к новому учебному 

году.

Обследования проводились в моем (нашем) прдсрртвии:

Д и р ек т о р ___________
(должность лица (лиц), в 
присутствии которого 
проводилось обследование)

С актом обследования ознакомлен

Директор______________
(руководитель юридического лица,

ПБОЮЛ, либо уполномоченное лицо)

Акт обследования составлен: 
специалистом -  экспертом
территориального отдела Управления Роспотребнадзора ■ л
по Ростовской области в г.Азове, Азовском, 7 / -------------
Зерноградском, Кагальницком районах_________ ( Лубенец ЛЛ.
(руководитель группы (должностное лицо), (подпись) {  /  (Ф.И.О.)
проводившее обследование)

К акту
прилагаются:_______________________________________________________________

(акты отбора проб (образцов) продукции, протоколы (заключения) проведенных исследований (испытаний), объяснения должностных лиц, на 
которые возлагается ответственность за выявленные нарушения, другие документы или их копии, связанные с результатами мероприятий по

надзору)

Акт_ обследования получил:
"QA" &  ж

(подпись)

(подпись)

Баркалов B.C. 
(Ф.И.О.)

Баркалов B.C. 
(Ф.И.О.)


