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[bookmark: _GoBack]                                                   УТВЕРЖДАЮ
                                     ______________________________________
                                         (должность, фамилия, инициалы
                                     ______________________________________
                                     руководителя Ленинградского областного
                                     ______________________________________
                                     комитета по управлению государственным
                                                   имуществом)


                                АКТ ОСМОТРА
        объектов (объекта) имущественной части казны Ленинградской области 
___________________________________________________________________________
      (указать наименование и почтовый или строительный адрес расположения 
объектов (объекта) имущественной части казны Ленинградской области)

"__" __________ 20__ г.                                  _________________
 (дата составления)    						   (место составления)

    Мною (нами),
___________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
                              ФИО, должность
    
В период с "__" ч "__" мин "__" _______ 20__ г. по "__" ч "__" мин 
"__" ________  20__  г.  проведен  осмотр  объектов (объекта) имущественной 
части казны Ленинградской области по адресу:
___________________________________________________________________________
      (указать наименование и почтовый или строительный адрес расположения 
объектов (объекта) имущественной части казны Ленинградской области)
    
Осмотр проведен в присутствии _________________________________________
                                               ФИО, должность
    По результатам осмотра установлено следующее:
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

Приложения: _______________________________________________________________

Подписи лиц, присутствовавших при проведении осмотра:
___________________   _____________   _____________________________________
    (должность)         (подпись)             (расшифровка подписи)

___________________   _____________   _____________________________________
    (должность)         (подпись)             (расшифровка подписи)

Подписи должностных лиц, проводивших осмотр:
___________________   _____________   _____________________________________
    (должность)         (подпись)             (расшифровка подписи)
___________________   _____________   _____________________________________
    (должность)         (подпись)             (расшифровка подписи)




