Приложение№3                                           
АКТ

              Обследования социально-бытовых условий семьи  

                             «_____» _____________2021       года

Семья  ___________________________________________________________
__________________________________________________________________           
Проживающая по адресу:____________________________________________
__________________________________________________________________
 В присутствии_____________________________________________________
__________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________
Семья занимает _____________кв.м.___________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
В момент посещения дома находились_________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________
Санитарное состояние жилья в момент проверки________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Результат проверки (заключения)______________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
Социальный педагог                 ________________________________________
Члены комиссии                        ________________________________________
                                                     ________________________________________
                                                     ________________________________________
