
 

 

 

 



1. Общие сведения 

 

Реестровый номер специализированного транспортного средства __________  

Марка ПАЗ  32053-70 

Модель ПАЗ 32053-70 

Государственный регистрационный знак  Н 759 УТ 37 

Год выпуска 2012  Количество мест в автобусе 22 

Соответствие конструкции требованиям раздела 1.16 приложения № 6 к Техническому регламенту о 

безопасности колесных транспортных средств  соответствует 

Дата прохождения технического осмотра: 

04.08. 2020 г. 

Закрепление за образовательным (ми) учреждением:  

1. муниципальное казённое общеобразовательное учреждение средняя общеобразовательная школа с. 

Холуй 

 

2. Сведения о собственнике транспортного средства 

Состоит на балансе  МКОУСОШ с. Холуй 

Юридический адрес собственника: 155633, Ивановская область, Южский район, село Холуй,  ул. 

Полевая, д.1-а 

Фактический адрес собственника: 155633, Ивановская область, Южский район, село Холуй, ,ул. 

Полевая,  д.1-а. 

 

3. Сведения о водителе  автобуса 

 

Фамилия, имя, 

отчество, 

год рождения 

Номер в/у, 

разрешенные 

категории, 

действительно 

до 

Дата 

прохождения 

периодического  

медицинского 

осмотра 

Общий стаж / 

стаж управления 

«Д» 

Допущенные 

нарушения ПДД 

Цапарин Сергей 

Викторович 

№ 37 03 361164 

АDCD CT 

до 03.09.2021 

20.12.2019 4 года нет 

 

4. Организационно-техническое обеспечение 

 

1) Лицо, ответственное за обеспечение безопасности дорожного движения: Мальцев Александр 

Станиславович,  назначена     Приказом № 17 от 28.02.2019г. 

прошло аттестацию       10.12.2018 г.  Диплом 372408525203        . 

телефон 8(49347) 2-95-42 

 

2) Организация проведения предрейсового и послерейсового медицинского осмотра водителя: 

осуществляет      ОБУЗ «Южская ЦРБ» 

на основании  Договора  № 34/20-пл от 01.01.2020 г. 

действительного до   31.12.2020 г. 

 

3) Организация проведения предрейсового технического осмотра транспортного средства: 



осуществляет                        Кузьмикова Ирина Юрьевна. 

                                                       
(Ф.И.О. специалиста) 

на основании Диплома № 3724083117725 от 10.12.2018г.. 

 

4) Место стоянки автобуса в нерабочее время Гараж ООО «Холуйская художественная фабрика 

лаковой миниатюры» 

меры, исключающие несанкционированное использование: круглосуточная охрана (вахтёры, 

сторожа), наличие ключа только у водителя 

 

5) Наличие постоянного диспетчерского контроля за движением автобуса, в том числе с 

использованием систем спутниковой навигации  имеется 

 

6) Оснащение техническим средство контроля «тахографом»  да  

7) Фотографии транспортного средства: 

вид спереди, сзади, сбоку (слева, справа), обзорная фотография салона  с крайних передних и 

задник точек представлены. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Схема  расположения огнетушителей и аптечек 

Условные обозначения  



  -огнетушитель                                     - сопровождающий 

 - аптечка 

 

 

 

 

 

 

Схема маршрута движения специального транспортного средствасоставляется с 

учетом рекомендаций к составлению схемы маршрута движения автобуса 

образовательного учреждения. 

 (В случаях, когда осуществляется перевозка детей специальным 

транспортным средством на экскурсии, спортивные соревнования, в лагеря, к месту 

сдачи государственной аттестации и единого государственного экзамена, а также в 

иных случаях, паспорт безопасности транспортного средства, используемого для 

перевозки детей (автобуса) дополняется соответствующими схемами маршрута 

движения). 

 

5. Организация надзора за эксплуатацией 

 

Ответственный сотрудник ГИБДД: 
___________________________________________________________________________ 

 (должность, звание, Ф.И.О., номер приказа (распоряжения) 



 

Дата и место проверки выполнения установленных требований при эксплуатации 

специализированного транспортного средства: 

__________________________________________________________________ 

 

Выявленные нарушения______________________________________________ 

__________________________________________________________________ 
 

Принятые меры ____________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 
 

Иные сведения _____________________________________________________ 


