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Додаток 2

до Методичних рекомендацій щодо проведення технічної інвентаризації захисних споруд цивільної оборони (цивільного захисту)

(у редакції наказу МНС від 13.08.2010 № 659)

ЗАТВЕРДЖУЮ

Керівник підприємства 
(установи, організації)

_____________ /_______________/

МП       "___" _________20____ р.

А К Т

технічної інвентаризації захисної споруди цивільного захисту (цивільної оборони)
(сховища, ПРУ) № _________

(обов’язково  зазначити  обліковий номер  та  вид:  сховище  чи  ПРУ)

„ ___ „  ___________ 20 ___ р.

Відповідно до вимог розпорядження Кабінету Міністрів України від 26 листопада 
2008 року № 1473 – р комісією, затвердженою наказом по підприємству (установі, організації) від _________________ № _______, у складі:

голова –           ____________________________________________;

членів комісії: ____________________________________________, 

                         ____________________________________________, 

                         ____________________________________________, 
(посади, ПІБ голови і членів комісії )

проведено технічну інвентаризацію захисної споруди ЦЗ(ЦО), яка утримується (є власністю) _________________________________________________________________________________

(зазначити  повну назву підприємства, установи, організації)

У результаті проведеної роботи встановлено:

1. Балансоутримувач (власник):

юридична назва підприємства (установи, організації) _______________________;

адреса юридичної особи ________________________________________________;

ПІБ керівника, контактний телефон ______________________________________;

форма власності підприємства (установи, організації) _______________________

_____________________________________________________________________;

(державна, комунальна, приватна)

назва центрального (місцевого) органу виконавчої влади, до сфери управління якого належить підприємство (установа, організація) ________________________;

код ЄДРПОУ підприємства (установи, організації) __________________________.

2. Захисна споруда цивільної оборони:

адреса розташування захисної споруди ____________________________________;

форма власності захисної споруди ________________________________________

_____________________________________________________________________;

(державна, комунальна, приватна)

назва центрального (місцевого) органу виконавчої влади, до сфери управління якого належить захисна споруда, як об’єкт нерухомого майна _____________________________________________________________________;

рік вводу в експлуатацію _______________________________________________;

розташування захисної споруди (окремо розташована, вбудована) ________________;

клас (для сховищ), коефіцієнт послаблення (для ПРУ), місткість (чол.) ______________

_____________________________________________________________________;

термін приведення у готовність (Ч + ) _____________________________________.

3. Результати оцінки технічного стану захисної споруди, її спеціального та інженерно-технічного обладнання (вказується наявність, тип та стан відповідного обладнання):

захисно-герметичні двері і герметичні двері та ставні _______________________;

противибухові пристрої ________________________________________________;

тип системи фільтровентиляції (режим) ___________________________________;

фільтри - поглиначі, регенеративні пристрої (марка, кількість, рік випуску)_______________________________________________________________;

система електропостачання  _____________________________________________;

дизель-електростанція (ДЕС) ____________________________________________;

система водопостачання та водовідведення ________________________________;

герметичність конструкцій і пристроїв ____________________________________

_____________________________________________________________________;

(результати перевірки на герметичність, підтоплення ґрунтовими водами, стан обвалування)

документація захисної споруди __________________________________________.

4. Результати технічної інвентаризації захисної споруди, як об’єкта нерухомого майна:
постановка на облік в установах БТІ (інвентарна справа. № ) ____________________;

наявність технічного паспорту БТІ _______________________________________;

балансова вартість захисної споруди (тис. грн.) _____________________________;

інвентарний номер захисної споруди, як окремого об’єкту нерухомого майна _____________________________________________________________________;

                           (відповідно до документів бухгалтерського обліку підприємства)
внесення до Єдиного реєстру об'єктів державної власності (реєстровий номер захисної споруди державної власності у даному реєстрі) __________________________________.
5. Наявність (корегування) облікових документів захисної споруди:

наявність облікової картки _____________________________________________ ;

наявність паспорта захисної споруди _____________________________________ ;

внесення даних про захисну споруду до електронної бази МНС ______________ .

ВИСНОВКИ КОМІСІЇ:

1. Оцінка стану готовості захисної споруди  _______________________________________ .

                                                                                                     (готова, обмежено готова, не готова)

2. Характеристика використання захисної споруди у мирний час _____________________

_____________________________________________________________________________.

3. Дотримання вимог нормативних документів стосовно правомірності переобладнання (реконструкції) захисної споруди ____________________________________________________ .

4. Потреба у спеціальному та інженерно-технічному обладнанні для укомплектування захисної споруди (тип, марка та кількість необхідного обладнання):

ФП _________________________________________________________________________;

ФГ _________________________________________________________________________;

РП _________________________________________________________________________;

інше ________________________________________________________________________.

5. Пропозиції щодо покращення стану утримання (використання) захисної споруди 
_________________________________________________________________________________ .
Голова комісії: 
________________________________________ 

Члени  комісії: 
________________________________________ 


________________________________________ 


________________________________________ 
