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Общие сведения 

 
муниципальное казённое дошкольное образовательное учреждение «Детский сад № 19» 

Тип ОУ дошкольное____________________________________________________________ 

 

Юридический адрес 3562011, Ставропольский край, Шпаковский район, с.Пелагиада, ул. 

Ленина д. 169. 

 

Фактический адрес 356201, Ставропольский край, Шпаковский район, с.Пелагиада, ул.  

Ленина, д. 169.  

 

Руководители образовательного учреждения: 

 

Заведующий 

 

Заместитель директора по 

учебной работе 

 

Заместитель директора по 

воспитательной  работе 

Крезова Татьяна Николаевна____ 

 

 
(фамилия, имя, отчество) 

 

 

 

(фамилия, имя, отчество) 

8(86553) 4-77-93____ 

 

 
(телефон) 

 

 
(телефон) 

 

Ответственные работники муниципального органа образования: 

 
(должность) 

 
(фамилия, имя, отчество) 

 
(телефон) 

Ответственные сотрудники Госавтоинспекции 

 

 
 

(должность) 

 
(фамилия, имя, отчество) 

 
(телефон) 

 
 (должность) 

 
(фамилия, имя, отчество) 

 
(телефон) 

 

Ответственный работник за мероприятия по профилактике ДДТТ 

 

Старший 

воспитатель______ 
(должность) 

Вербицкая Ольга Николаевна___ 
(фамилия, имя, отчество) 

8(86553) 4-77-93___ 
(телефон) 

 

Руководитель или ответственный работник дорожно-эксплуатационной организации, 

осуществляющей содержание технических средств организации дорожного движения 

(ТСОДД) 

 
(фамилия, имя, отчество)                                                                                   (телефон) 

 

Количество обучающихся (учащихся, воспитанников) 82____________________________ 

Наличие уголков по БДД  уголки безопасности для детей в каждой группе, 

информационные стенды для родителей в каждой группе____________________________ 

 

Наличие класса по БДД ________---_______________________________________________ 
(если имеется, указать место расположения) 

 

Наличие автогородка (площадки) по БДД на территории ОУ имеется дорожная разметка и 

выносные дорожные знаки______________________________________________________ 

 



Наличие автобуса в образовательном учреждении ____________---____________________ 
(при наличии автобуса) 

 

Владелец автобуса _____________---______________________________________________ 
                                                    (образовательное учреждение, муниципальное образование и др.) 

 

Время занятий в образовательном учреждении: 

1-ая смена: ____________---______(период) 

2-ая смена: ____________---______(период) 

Внеклассные занятия: _________---________(период) 

Время пребывания воспитанников в МКДОУ «Детский сад № 19» с 7:00 до 17:30 

 

Телефоны оперативных служб:  Дежурная часть ОГИБДД  8(86553)6-59-10 

                                                       Шпаковская администрация ЕДДС  8(86553) 6-51-12____ 

                                                       Экстренный вызов 112______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


