
 



 



 

  



  



  



  



  



  



  



  



 

Приложение 1 

к Акту обследования 

ОСИ к паспорту доступности 

ОСИ N ______ от "05" октября 2018 г. 

I. Результаты обследования 

1. Территории, прилегающей к зданию (участка) 

 Муниципальное автономное общеобразовательное учреждение лицей №8  

имени Н.Н. Рукавишникова  г. Томска 

Наименование объекта, адрес: МАОУ лицей №8 имени Н.Н. Рукавишникова г. Томска;   

634034 г. Томск, пр. Кирова, 12 

 

N 

п/п 

Наименование 

функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

есть/ 

нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значим

о для 

инвалида 

(категория) 

Содержание Виды 

работ 

1.1 Вход (входы) 

на территорию 
есть  1,2 

Не оснащен 

средствами 

информации и 

коммуникации 

С 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

индиви

дуальное 

решение с 

ТСР 

1.2 Путь (пути) 

движения на 

территории 
есть  1.2 

Не оснащен 

средствами 

информации и 

коммуникации 

С 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

индиви

дуальное 

решение с 

ТСР 

1.3 Лестница 

(наружная) 

нет  -     

1.4 Пандус 

(наружный) 

нет  -     

1.5 Автостоянка и 

парковка 

да  -     

 Общие 

требования к зоне 

       

II. Заключение по зоне 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Территория 

прилегающая к 

зданию 

ДУ  1,2 

индивидуальное 

решение с ТСР 

 
* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно (указать категории инвалидов); 

ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, 

ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с ТСР; технические решения 

невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

 

Комментарий к заключению:______________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 



 

Приложение 2 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05" октября 2018г. 

I. Результаты обследования 

2. Входа (входов) в здание 

Муниципальное автономное общеобразовательное учреждение лицей №8 

имени Н.Н. Рукавишникова  г. Томска 
Наименование объекта, адрес: МАОУ лицей №8 имени Н.Н. Рукавишникова г. Томска;   

634034 г. Томск, пр. Кирова, 12 

 

N 

п/п 

Наименовани

е функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

есть

/ нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значи
мо для 

инвалида 

(категория

) 

Содержание Виды 

работ 

2.1 Лестница 

(наружная) 
нет - -     

2.2 Пандус 

(наружный) 
нет - -     

2.3 Входная 

площадка (перед 

дверью) 

есть 3 2, 3 

Не оснащен средствами 

информации и 

коммуникации 

С 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Ремон

т текущий. 

2.4 Дверь 

(входная) 
есть 3 3     

2.5 Тамбур 
есть 4 4 

Не оснащен средствами 

информации и 

коммуникации 

С 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Ремон

т текущий. 

 Общие 

требования к зоне 

       

II. Заключение по зоне 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Вход в здание ДУ 3,4,5 2,3,4,5 Ремонт текущий. 
* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно (указать категории инвалидов); 

ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, 

ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с ТСР; технические решения 

невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

Комментарий к заключению:______________________________________________________________ _ 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Приложение 3 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05" октября 2018 г. 

 

I. Результаты обследования 

3. Пути (путей) движения внутри здания (в т.ч. путей эвакуации) 

 

Муниципальное автономное общеобразовательное учреждение лицей №8 имени Н.Н. 

Рукавишникова  г. Томска 

Наименование объекта, адрес: МАОУ лицей №8 имени Н.Н. Рукавишникова г. Томска;   

634034 г. Томск, пр. Кирова, 12 

 

N 

п/п 

Наименовани

е функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

есть

/ нет 

N на 

план

е 

N 

фото 

Содержание Значим

о для 

инвалида 

(категория) 

Содержание Виды 

работ 

3.1 Коридор 

(вестибюль, зона 

ожидания, 

галерея, балкон) 

есть 5,6 5,6 Не оснащен 

средствами информации и 

коммуникации 

С Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

индивидуал

ьное решение с 

ТСР 

3.2 

 
 
 
 
 
 
 

Лестница 

(внутри здания) 

есть 8,9 8,9 Не оснащен 

средствами информации и 

коммуникации 

С Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации, 

индивидуал

ьное решение с 

ТСР 

3.3 
Пандус 

(внутри здания) 

нет    К  Техническо

е решение 

невозможно 

3.4 
Лифт 

пассажирский 

(или подъемник) 

нет    К,О  Техническо

е решение 

невозможно 

3.5 
Дверь 

есть 3, 8 3,8 Не оснащен 

средствами информации и 

коммуникации 

С Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

индивидуал

ьное решение с 

ТСР 

3.6 
Пути 

эвакуации (в т.ч. 

зоны 

безопасности) 

есть 8,9 8,9 Не оснащен 

средствами информации и 

коммуникации 

С Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

индивидуал

ьное решение с 

ТСР 

 Общие 

требования к зоне 

       

 

 

 

 

 



II. Заключение по зоне 

 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Пути движения 

внутри здания 
ДУ 6,7,8,9 6,7,8,9 

индивидуальное 

решение с ТСР 

 
* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно (указать категории инвалидов); 

ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, 

ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с ТСР; технические решения 

невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

Комментарий к заключению:______________________________________________________________  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Приложение 4(I) 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05" октября 2018 г. 
 

I. Результаты обследования 

4. Зоны целевого назначения здания (целевого посещения объекта) 

Вариант I - зона обслуживания инвалидов 

 
Муниципальное автономное общеобразовательное учреждение лицей №8 имени Н.Н. 

Рукавишникова  г. Томска 

Наименование объекта, адрес: МАОУ лицей №8 имени Н.Н. Рукавишникова г. Томска;   

634034 г. Томск, пр. Кирова, 12 

 

 

 

 

N 

п/п 

Наименование 

функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

ест

ь/ нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значим

о для 

инвалида 

(категория) 

Содержание Виды 

работ 

4.1 Кабинетная 

форма обслуживания нет    
К,С,Г,

О,У 
 

организация 
альтернативной 

формы 
обслуживания 

4.2 Зальная форма 

обслуживания 
нет    

К,С,Г,

О,У 
 

организация 
альтернативной 

формы 
обслуживания 

4.3 Прилавочная 

форма обслуживания 
нет    

К,С,Г,

О,У 
 

организация 
альтернативной 

формы 
обслуживания 

4.4 Форма 

обслуживания с 

перемещением по 

маршруту 

нет    
К,С,Г,

О,У 
 

организация 
альтернативной 

формы 

обслуживания 

4.5 Кабина 

индивидуального 

обслуживания 

нет    
К,С,Г,

О,У 
 

организация 
альтернативной 

формы 
обслуживания 

 Общие 

требования к зоне 
       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

II. Заключение по зоне 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Зона 

обслуживания 

инвалидов ДУ   

технические решения 

невозможны - 

организация 

альтернативной формы 

обслуживания 

 

* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно 

(указать категории инвалидов); ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично 

избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с 
ТСР; технические решения невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

Комментарий к заключению:______________________________________________________________  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

Приложение 4 (II) 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05" октября 2018 г. 
 

I. Результаты обследования 

4. Зоны целевого назначения здания (целевого посещения объекта) 

Вариант II - места приложения труда 

 

Наименование 

функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

ест

ь/ нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значим

о для 

инвалида 

(категория) 

Содержание Виды 

работ 

Место приложения 

труда 
нет    

К,С,Г,

О,У 
 

технич

еские 

решения 
невозможн

ы  

 

II. Заключение по зоне 

 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Место 

приложения труда 
ВНД   

технические решения 

невозможны  

 
* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно 

(указать категории инвалидов); ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично 

избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с 

ТСР; технические решения невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

 

Комментарий к заключению:______________________________________________________________ _ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Приложение 4(III) 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05"октября 2018 г. 

 

I. Результаты обследования 

4. Зоны целевого назначения здания (целевого посещения объекта) 

Вариант III - жилые помещения 

 

Наименование 

функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

ест

ь/ нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значим

о для 

инвалида 

(категория) 

Содержание Виды 

работ 

Жилые помещения нет    
К,С,Г,

О,У 
 

технич

еские 

решения 

невозможн

ы  

 

II. Заключение по зоне 

 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Жилые 

помещения 
ВНД   

технические решения 

невозможны  

 

* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно 

(указать категории инвалидов); ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично 

избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с 

ТСР; технические решения невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

 

Комментарий к 

заключению:______________________________________________________________  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Приложение 5 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05" октября 2018г. 

 

I. Результаты обследования 

5. Санитарно-гигиенических помещений 

Муниципальное автономное общеобразовательное учреждение лицей №8 имени Н.Н. 

Рукавишникова  г. Томска 
Наименование объекта, адрес: МАОУ лицей №8 имени Н.Н. Рукавишникова г. Томска;   

634041 г. Томск, пр. Кирова, 12 

 

N 

п/п 

Наименование 

функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

есть/ 

нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значи

мо для 

инвалида 

(категори

я) 

Содержание Виды 

работ 

5.1 Туалетная 

комната 
есть 11 11 

Не оснащена 

средствами информации и 

коммуникации 

С 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Текущий 

ремонт 

5.2 Душевая/ 

ванная комната 
нет      

техническ

ие решения 

невозможны 

5.3 Бытовая 

комната 

(гардеробная) 

есть 10 10 

Не оснащен 

средствами информации и 

коммуникации 

 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Текущий 

ремонт 

 Общие 

требования к зоне 

       

II. Заключение по зоне 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Санитарно-

гигиенические 

помещения 

ДУ 10,11 10,11 

Ремонт текущий 

* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью избирательно 

(указать категории инвалидов); ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично 

избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - доступно условно, ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с 

ТСР; технические решения невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

Комментарий к заключению:______________________________________________________________ _ 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Приложение 6 

к Акту обследования ОСИ 

к паспорту доступности ОСИ 

N ______ от "05" октября  2018г. 

I. Результаты обследования 

6. Системы информации на объекте 

Муниципальное автономное общеобразовательное учреждение лицей №8 имени Н.Н. 

Рукавишникова  г. Томска 
Наименование объекта, адрес: МАОУ лицей №8 имени Н.Н. Рукавишникова г. Томска;   

634041 г. Томск, пр. Кирова, 12 

 

N 

п/п 

Наименование 

функционально-

планировочного 

элемента 

Наличие 

элемента 

Выявленные нарушения 

и замечания 

Работы по адаптации 

объектов 

ест

ь/ нет 

N 

на 

пл

ане 

N 

фото 

Содержание Значи

мо для 

инвалида 

(категори

я) 

Содержание Виды 

работ 

6.1 Визуальные 

средства 

   
Не оснащена средствами 

информации и 

коммуникации 

С,Г 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Текущ
ий ремонт 

6.2 Акустические 

средства    
Не оснащена средствами 

информации и 

коммуникации 

С,Г 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Текущ
ий ремонт 

6.3 Тактильные 

средства    
Не оснащена средствами 

информации и 

коммуникации 

С,Г 

Оснащение 

средствами 

информации и 

коммуникации 

Текущ
ий ремонт 

 Общие 

требования к зоне 

       

II. Заключение по зоне 

 

Наименование 

структурно-

функциональной 

зоны 

Состояние 

доступности * 

(к пункту 3.4 Акта 

обследования ОСИ) 

Приложение Рекомендации 

по адаптации 

(вид работы) ** 

к пункту 4.1 Акта 

обследования ОСИ 

N на 

плане 

N фото 

Система 

информации на 

объекте 
ВНД  

  

* указывается: ДП-В - доступно полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступно полностью 
избирательно (указать категории инвалидов); ДЧ-В - доступно частично всем; ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступно частично избирательно (указать 

категории инвалидов); ДУ - доступно условно, ВНД - недоступно 

**указывается один из вариантов: не нуждается; ремонт (текущий, капитальный); индивидуальное решение с ТСР; технические решения 

невозможны - организация альтернативной формы обслуживания 

Комментарий к заключению:________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 



 

 

Приложение N 5 

к плану мероприятий по паспортизации объектов 

социальной инфраструктуры 

муниципального образования "Город Томск" 

 

Адресная программа (план)  

адаптации объектов социальной инфраструктуры и обеспечения доступности услуг для 

инвалидов и других маломобильных групп населения на территории 

______________________________ на _____________год 

 

N

N 

п/

п 

 

Наименова

ние объекта 

и название 

организации, 

расположенной 

на объекте 

 

Адрес 

объекта 

 

N 

паспорта 

досту

пности 

объек

та 

 

Плановые 

работы 

 

Ожида

емый 

результат 

(по 

состоянию 

доступност

и) 

*** 

 

Финансир

ование 

 

Ответс

твенный 

исполните

ль, 

соиспо

лнители 

 

Дат

а 

текущег

о 

контрол

я 

 

Содержан

ие работ * 

 

Вид 

** 

работ 

 

Объ

ем, 

тыс. руб

. 

 

Ист

очник 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

           

           

 

Примечание: структура (разделы) адресной программы (плана) формируются аналогично 

структуре Реестра ОСИ 

 

* - указываются мероприятия в соответствии с управленческим решением - "Рекомендации по 

адаптации основных структурных элементов объекта" Паспорта ОСИ 

 

** - указывается вид работы в соответствии с классификатором: ТР - текущий ремонт 

ПСД - подготовка проектно-сметной документации 

Стр - строительство 

КР - капитальный ремонт 

Рек - реконструкция 

Орг - организация альтернативной формы обслуживания и др. орг. мероприятия 

*** - указывается: ДП-В - доступен полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступен 

полностью избирательно (указать, каким категориям инвалидов); ДЧ-В - доступен частично всем; 

ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступен частично избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - 

доступно условно (ДУ-В или ДУ-И) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Приложение N 6 

к плану мероприятий по паспортизации объектов 

социальной инфраструктуры 

муниципального образования "Город Томск" 

 

Отчет о выполнении  

адресной программы (плана) адаптации объектов социальной инфраструктуры и 

обеспечения доступности услуг для инвалидов и других маломобильных групп населения 

на территории ______________________________ за _____________год 

 

N

N 

п/

п 

 

Наименова

ние объекта 

и название 

организации, 

расположенной 

на объекте 

 

Адр

ес 

объекта 

 

N 

паспорта 

досту

пности 

объек

та 

 

Выполненные 

работы 

 

Оценк

а 

результата 

(по 

состоянию 

доступност

и) 

*** 

 

Фактически

е затраты 

 

Причин

ы 

невыполне

ния 

 

Заклю

чение 

 

Содерж

ание работ * 

 

Оце

нка 

работ ** 

 

Объ

ем, 

тыс. руб. 

 

Оцен

ка 

**** 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

           

           

 

* - указываются фактически выполненные мероприятия на объекте 

 

** - оценивается объем выполненной работы в сравнении с плановыми работами: полностью; 

частично; перенесено на следующий период; выполнено сверх плана 

*** - указывается: ДП-В - доступен полностью всем; ДП-И (К, О, С, Г, У) - доступен 

полностью избирательно (указать, каким категориям инвалидов); ДЧ-В - доступен частично всем; 

ДЧ-И (К, О, С, Г, У) - доступен частично избирательно (указать категории инвалидов); ДУ - 

доступно условно (ДУ-В или ДУ-И) 

 

**** - оценивается в сравнении с плановыми показателями: полностью, частично, не 

выделено, с дополнительным финансированием 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Приложение N 7 

к плану мероприятий по паспортизации объектов 

социальной инфраструктуры муниципального 

образования "Город Томск" 

 

Статистическая форма 

 

Информация 

о состоянии доступности объектов социальной инфраструктуры в приоритетных сферах 

жизнедеятельности инвалидов и других маломобильных групп населения на территории 

________________________________________ в ________________ году * 

 

 

NN 

 

п/п 

 

Наименование приоритетной 

сферы жизнедеятельности 

 

Общее 

количество 

объектов 

 

Количество 

доступных 

объектов ** 

 

Доля 

доступных 

объектов 

(%) 

1 2 3 4 5 

 

1. 

 

Все сферы жизнедеятельности 

   

 в том числе    

 

2. 

 

Здравоохранение 

   

 

3. 

 

Образование 

   

 

4. 

 

Социальная защита населения 

   

 

5. 

 

Физкультура и спорт 

   

 

6. 

 

Культура 

   

 

7. 

 

Транспорт 

   

 

8. 

 

Связь и информация 

   

 

9. 

 

Жилой фонд 

   

 

10. 

 

Потребительский рынок 

   

 

11. 

 

Места приложения труда 

   

 

12. 

 

Иные 

   

 

* - в статистической форме все данные указываются на конец отчетного года 

** - указывается общее количество объектов, адаптированных для инвалидов всех категорий, 

всех степеней доступности объектов (полной, частичной, условной) 
 


