«УТВЕРЖДАЮ»








Директор _____________________









«______» _______________ 20___г.









______________________________

АКТ

Приемки спортивных сооружений и оборудования плавательных бассейнов 

на готовность 
к новому __________/_________ учебному году

От «_____» _______________________________ г. Москва

Комиссия назначена приказом руководителя_______________________________________
От «_____» __________________ г. в составе:

Председатель комиссии _________________________________________________________

_____________________________________________________________________________
Члены комиссии:

__Соболева С.А._______________ директор ГОУ ДТДиМ «Восточный» (представитель округа)

_____________________________ зам. руководителя по АХР

_____________________________ старший тренер, инструктор по плаванию
_____________________________ медицинская сестра 
_____________________________ представитель профкома 
_____________________________ зам. директора по ОТ

Комиссия установила:

1. Количество плавательных ванн __________________ размеры ванн (ширина, длина, глубина) _____________________________________________________________________
количество дорожек ___________________________________________________________ 

2. Раздевалки (кол-во) ________________________ площадь каждой ___________________

оборудованы крючками для одежды ______________________________________ (да, нет)
3. Санитарные узлы (ед.) ____________________ сушилки (да, нет)____________________

туалеты (всего) ______________ в т.ч. пригодные для эксплуатации ___________________

душевые (всего) _____________ в т.ч. пригодные к эксплуатации _____________________

ножные ванночки ______________________________________________________________

4. Наличие и состояние спортивного инвентаря:
волногасящие дорожки (кол-во)____________________состояние_____________________

доски для плавания (кол-во) _______________________состояние_____________________
настенный секундомер (да, нет)__________________________________________________
настенные часы________________________________________________________________

медицинские весы _____________________________________________________________
термометр ____________________________________________________________________
психометр ____________________________________________________________________
гимнастические скамейки _______________________________________________________
нарукавники (кол-во) _______________________состояние___________________________

акваланг (при глубине ванны более 3-х метров) ____________________________________
водонепроницаемый фонарь _____________________________________________________

спасательные круги (кол-во) _________________ состояние __________________________

кислородная подушка ___________________________; шест (3м) _____________________

5. Лестница для спуска в ванну (соответствует, не соответствует) требованиям __________
6. Обходные дорожки (резиновые коврики) ________________________________________
7. Указать дату проведенного или будущего, капитального или текущего ремонта (нужное подчеркнуть):

плавательных ванн _____________________________________________________________

технического оборудования бассейна (систем водоснабжения, очистки, обеззараживания воды, отопления) ______________________________________________________________

раздевалок ____________________________________________________________________

душевых _____________________________________________________________________

санитарных узлов ______________________________________________________________

иных помещений ______________________________________________________________ 
8. Наличие и состояние освещения помещений бассейна (в т.ч. дежурного) _____________
_____________________________________________________________________________

9. Наличие и состояние помещений для тренерского состава _________________________
10. Наличие и состояние инвентарной ____________________________________________
11. Наличие и состояние телефонной связи, оборудования громкой связи ______________
12. Аптечка (имеется, не имеется) __________ Инструкции по оказанию первой доврачебной помощи ___________________________________________________________
13. Инструкция по охране труда и безопасности жизнедеятельности имеются 
(да, нет) ___________________________ Правила и меры безопасности при организации и проведении занятий на воде _____________________________________________________
14. Замечания и рекомендации специалиста от учебного округа: ___________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________


На основании осмотра спортивных сооружений, инвентаря и оборудования плавательных бассейнов комиссия приняла 

РЕШЕНИЕ:

Считать спортивные сооружения, инвентарь и оборудование плавательных бассейнов ____________________ готовым к проведению учебных занятий в новом ___________________ учебном году.
Подписи членов комиссии:

Представитель округа _____________________________С.А. Соболева_____
Руководитель бассейна ______________________________________________________
Зам. директора по АХР __________________________________________________
Старший тренер, инструктор по плаванию ___________________________________
Медицинская сестра ________________________________________________________
Представитель профкома ____________________________________________________
Зам. директора по ОТ____________________________________________________
Специалист округа _________________________________________________
