Приложение 2
УТВЕРЖДАЮ
(директор образовательной
 организации)
________________________
«___» ____________20__г.
         М.П.

АКТ
обследования музея
___________________________________________________________
(название музея с указанием образовательной организации)

адрес_____________					«___» ____________20__г.
1. Состав комиссии:
Председатель – ФИО, должность с указанием образовательной организации
Члены комиссии: 
ФИО – должность с указанием образовательной организации
ФИО – должность с указанием образовательной организации
2. Название музея, образовательная организация
Название музея с указанием образовательной организации
Краткая характеристика музея (метраж, расположение музея, направление деятельности)
3. Документация музея
Перечисление документов
4. Экспозиция
Перечисление экспозиций
5. Фонды музея
Общее количество музейного основного и вспомогательного фондов.
6. Руководитель
ФИО, должность
7. Заключение комиссии
Решение о присвоении музею звания «музей образовательной организации» или приостановление паспортизации до устранения выявленных недочетов. 


Председатель комиссии___________________________
Члены комиссии_________________________________
Члены комиссии _________________________________
Члены комиссии _________________________________
