ІНФОРМАЦІЯ
про результати проведення місцевими органами з питань містобудування та архітектури обстеження та оцінки ступеня безбар’єрності об’єктів фізичного оточення і послуг для осіб з інвалідністю 
	_____________________________________________________________________________
(назва структурного підрозділу з питань містобудування та архітектури райдержадміністрації, виконавчого органу міської ради міста обласного значення, районної в місті (у разі її утворення) ради, виконавчого органу сільської, селищної, міської ради територіальної громади)

	Рік проведення моніторингу ______________________________________________________


	Результати моніторингу
	Загальна кількість об’єктів
	Кількість об’єктів, що обстежено
	Оцінка безбар’єрності об’єктів фізичного оточення і послуг для осіб з інвалідністю, відсотків
	Примітка

	
	
	
	безбар’єрні
	частково безбар’єрні
	бар’єрні
	

	1.
	Об’єкти, що обстежено
	15
	15
	0
	7
	8
	

	
	з них:
	
	
	
	
	
	

	2.
	Закладів охорони здоров’я
	5
	5
	0
	4
	1
	

	3.
	Закладів освіти
	7
	7
	0
	3
	4
	

	4.
	Структурних підрозділів з питань соцзахисту
	0
	0
	0
	0
	0
	

	5.
	Центрів зайнятості
	0
	0
	0
	0
	0
	

	6.
	Центрів надання адміністративних послуг
	0
	0
	0
	0
	0
	

	7.
	Національних закладів/установ
	0
	0
	0
	0
	0
	

	8.
	Залізничних вокзалів, аеропортів, автовокзалів
	1
	1
	0
	0
	1
	

	9.
	Установ пенсійного фонду
	0
	0
	0
	0
	0
	

	10.
	Споруд цивільного захисту
	2
	2
	0
	0
	2
	

	11. 
	Судів


	0
	0
	0
	0
	0

	


Кількість осіб серед працюючих
	
	
	Усього осіб з інвалідністю
	З них

	
	
	
	пересуваються на кріслах колісних
	з порушенням зору
	з порушенням слуху
	мають інші порушення

	
	Усього
	0
	0
	0
	0
	0

	
	з них чоловіки
	
	
	
	
	

	
	з них жінки
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	Кількість осіб серед відвідувачів/клієнтів/ тих, хто навчається з початку року

	
	Усього
	7
	2
	4
	0
	0

	
	з них чоловіки
	4
	2
	2
	0
	0

	
	з них жінки
	2
	0
	2
	0
	0

	
	
	
	
	
	
	


Керівник ___ВЕЛИКОСЕВЕРИНІВСЬКА СІЛЬСЬКА РАДА___________________________
(назва райдержадміністрації, виконавчого органу міської ради міста обласного значення, районної в місті (у разі її утворення) ради, виконавчого органу сільської, селищної, міської ради територіальної громади)
“___” _______________ 20   р.
