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до розпорядження першого заступника
голови райдержадміністрації

17.06.2010 № 237
[image: image1.png]



А К Т 

інвентаризації складів ХЗЗР

Інвентаризаційна комісія __________________________________________________________________
                                            (посада, прізвище, ініціали)

членів комісії____________________________________________________________

(посада, прізвище, ініціали)
члена районної інвентаризаційної комісії________________________________
__________________________________________________________________________

(посада, прізвище, ініціали)

діючи відповідно до рішення районної інвентаризаційної комісії від _______ № _____,провела інвентаризацію складу ХЗЗР _________________________________________________________________________, 

(назва підприємства, організації, установи)

_________________________________________________________________________,

( власник –  прізвище, ім’я,  по батькові)

перевірили стан складу ХЗЗР і встановила таке:
1. Місцезнаходження складу/сховища: 

область______________________________ район _____________________________

місцевість (місто, село, просто поле)__________________________________

точна адреса (якщо місто або село)___________________________________

відстань від найближчого села_______________________________________

Місце проживання:

власника/власників складів ХЗЗР_________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

контактний телефон_____________________________________________________

власника земельної ділянки, де розміщений склад/сховище____________

_________________________________________________________________________,

контактний телефон_____________________________________________________

2. Техніко-експлуатаційний стан складу/сховища:
Склад/сховище в окремому приміщенні або в частині будівлі, що використовується також з іншою метою: _______________________________

Дата будівництва складу/сховища ______________________________________

__________________________________________________________________________

Розміри складу: довжина ____, ширина _____, висота______, загальна площа________

Поверхня підлоги/покриття під склад непридатних ХЗЗР ______________

Стан даху ______________________________, стін___________________________,

вікон____________________________________, дверей________________________

Стан складських приміщень в цілому:

добрий__________________________________________________________________

задовільний_____________________________________________________________

незадовільний___________________________________________________________
Висновок комісії:_________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Пропозиції комісії:________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Акт обстеження складу пестицидів склали:
Голова комісії:____________________  _______________________________

                                                               (підпис)

       (посада, прізвище, ім’я, по батькові)
Члени комісії: ____________________  _______________________________

                                                               (підпис)

        (посада, прізвище, ім’я,  по батькові)

____________________  ______________________________

           (підпис)
(посада, прізвище, ім’я,  по батькові)

____________________  ______________________________

           (підпис)

        (посада, прізвище, ім’я,  по батькові)

____________________  ______________________________

Дата складання акта
