
г. Белгород ~с21 марта 20 17 г.
(место составления акта) (дата составления акта)

16 часов 00 минут 
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ 
департаментом образования Белгородской области 

областного государственного бюджетного учреждения 
«Центр социальной реабилитации инвалидов»

№ 81-В

С 20 марта по 21 марта 2017 года

По адресу: 308002, Белгородская область, г. Белгород, ул. Курская, дом 8

На основании: приказа департамента образования Белгородской области от 

14 февраля 2017 года № 375

была проведена внеплановая выездная проверка в отношении: областного 
государственного бюджетного учреждения «Центр социальной реабилитации 
инвалидов»

Общая продолжительность проверки: 2 рабочих дня.

Акт составлен департаментом образования Белгородской области.

С копией приказа о проведении проверки ознакомлен(ы): (заполняется при 

проведении выездной п р о в е р к и ('Э . С?

_______ ~ /  ? Я  0 0 '

(фамилии, инициалы, подпись, дата, время)

Лицо, проводившее проверку:
Альсис Инна Викторовна, консультант отдела лицензирования, аккредитации 
и подтверждения документов об образовании и о квалификации управления 
по контролю и надзору в сфере образования департамента образования 
Белгородской области.

При проведении проверки присутствовал:

Тужилова Марина Борисовна, директор областного государственного 
бюджетного учреждения «Центр социальной реабилитации инвалидов».



В ходе проведения проверки установлено:
Областное государственное бюджетное учреждение «Центр социальной 

реабилитации инвалидов» имеет в наличии на законном основании 
помещения по указанному в заявлении о предоставлении лицензии на 
осуществление образовательной деятельности адресу места осуществления 
образовательной деятельности, что подтверждено выпиской из Единого 
государственного реестра прав на недвижимое имущество и сделок с ним от 
01 марта 2017 г. № 31/001/002/2017-15143, полученной в рамках 
осуществления документарной проверки,

В ходе визуального осмотра помещений по указанному адресу 
установлена возможность осуществления учреждением деятельности 
по реализации дополнительных общеобразовательных -  дополнительных 
общеразвивающих программ:

1. Установлена достаточность материально-технического 
обеспечения образовательной деятельности, оборудования помещений. 
По заявленному адресу имеется учебный класс, оснащенный необходимым 
оборудованием. Сведения о материально-техническом обеспечении 
образовательной деятельности по указанному в заявлении о предоставлении 
лицензии адресу места осуществления образовательной деятельности, 
указанные организацией в представленной справке, являются достоверными.

2. Имеются разработанные и утверждённые организацией 
образовательные программы дошкольного образования и дополнительного 
образования социально-педагогической направленности «Становление 
личности» (в соответствии со статьёй 12 Федерального закона 
«Об образовании в Российской Федерации»). Описание материально- 
технического обеспечения образовательного процесса в указанных 
образовательных программах соответствуют сведениям, указанным 
в представленной организацией справке о материально-техническом 
обеспечении образовательной деятельности по указанным в заявлении 
о предоставлении лицензии программам. Установлено также наличие 
печатных и информационных ресурсов по заявленным к лицензированию 
программам.

3. Визуальный осмотр помещений, предназначенных для 
реализации программы профессионального обучения, подтверждает наличие 
у организации безопасных условий обучения, воспитания обучающихся 
в соответствии с установленными нормами, обеспечивающими жизнь 
и здоровье обучающихся, работников учреждения.

Прилагаемые к акту документы:_____________________________________ .

Подпись лица, проводившего проверку: Альсис И.В.



С актом проверки ознакомлен(а), копию акта со всеми приложениями 
получил(а):

I С>С / у г г / У / э (P /S с _ ^ _ б ^ н£х.
(ф ам и л ^ и м я, отчество (последнее -  при налили и), должность руководителя, иного должностного лица или 

уполномоченного представителя юридического лица, индивидуального предпринимателя, его 

уполномоченного представителя)

(подпись)

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:
(подпись уполномоченного должностного лица (лиц), проводившего(их) проверку)


