Форма № 87
«Утверждаю»:

                                                                                                             Директор ГАУСО «Сохондинского специального дома-интерната для престарелых и инвалидов» Забайкальского края   

 ______________

/ ФИО /

Расшифровка

к отчету о движении кормов

за  (месяц, год) года
Наименование корма: комбикорм
	Группа животных
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,  ц/день на голову
	Расход корма, ц.

	Хряки
	
	
	
	

	Свиноматки 
	
	
	
	

	Свинки на воспроизводство
	
	
	
	

	Хрячки на воспроизводство
	
	
	
	

	Свиньи на откорм старше 5 месяцев
	
	
	
	

	Поросята от 4 до 5 месяцев
	
	
	
	

	Поросята  от 2 до 4 месяцев
	
	
	
	

	Поросята от 46 до 60 дней
	
	
	
	

	Поросята  от 16 до 45 дней
	
	
	
	

	Итого 
	


Наименование корма: пищевые отходы

	Группа животных
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,    ц/день
	Расход корма, ц

	Свиньи на откорм старше 5 месяцев
	
	
	
	

	Итого 
	


Наименование корма: пшеница 
	Группа животных
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,  ц/день на голову
	Расход корма, ц.

	    Куры – несушки, петухи
	
	
	
	

	Итого 
	


Наименование корма: комбикорм для птиц
	Группа птиц
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,  ц/день на голову
	Расход корма, ц.

	Куры – несушки, петухи
	
	
	
	

	Гуси
	
	
	
	

	Итого 
	


Наименование корма: крупа перловая

	Группа птиц, животных
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,  ц/день на голову
	Расход корма, ц.

	Поросята от 2 до 4 месяцев
	
	
	
	

	Гуси
	
	
	
	

	Итого 
	


Наименование корма: ракушка
	Группа птиц, животных
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,  ц/день на группу
	Расход корма, ц.

	Куры - несушки
	
	
	
	

	Итого 
	


Наименование корма: яйцо куриное
	Группа птиц, животных
	Количество  голов
	Количество дней  кормления
	Норма,  шт/день на голову
	Расход корма, шт.

	Хряк - производитель
	
	
	
	

	Итого 
	


Расшифровку заполнил: управляющий отделением (фермой): ______________ /ФИО/

Форма № 88
«Утверждаю»:

Директор ГАУСО «Сохондинского специального

дома-интерната для престарелых и инвалидов»

Забайкальского края  __________  ФИО
ВЕДОМОСТЬ НА ВЫДАЧУ КОРМОВ  И ФУРАЖА № 9
за  (месяц, год) года

Структурное подразделение: подсобное хозяйство
Материально ответственное лицо: управляющий отделением (фермой) ФИО
	Число 
	Группа птиц
	Количество  голов - итого
	Наименование   корма /фуража/
	Подпись получателя

	
	
	
	комбикорм для птиц,  норма на одну голову / выдано на сутки
	крупа перловая, норма на одну голову / выдано на сутки
	корм детский, норма на одну голову / выдано на сутки
	

	
	
	
	
	
	
	всего на день на все группы
	
	
	
	всего на день на все группы
	
	
	
	всего на день на все группы
	

	01
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	02
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	03
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	04
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	05
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	06
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	07
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	08
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	09
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	31
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	х
	
	
	
	х

	Цена за единицу
	х
	
	
	
	х

	Сумма 
	х
	
	
	
	х


Выдал управляющий отделением (фермой):        _________________ /ФИО/                        
Проверил бухгалтер: __________ /ФИО/
Форма № 91
«Утверждаю»:

Директор ГАУСО «Сохондинского специального

дома-интерната для престарелых и инвалидов»

Забайкальского края  __________  ФИО
ВЕДОМОСТЬ НА ВЫДАЧУ КОРМОВ  И ФУРАЖА № 8
за  январь 2018 года

Структурное подразделение: подсобное хозяйство
Материально ответственное лицо: управляющий отделением (фермой) ФИО
	Число 
	Группа птиц
	Количество  голов
	Наименование   корма /фуража/
	Подпись получателя

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	единица измерения
	норма на  голову
	выдано
	

	01
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	02
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	03
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	04
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	05
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	06
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	07
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	08
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	09
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	31
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	х
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х

	Цена за единицу
	х
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х
	х
	
	х

	Сумма 
	х
	
	
	
	
	
	
	
	х


Выдал управляющий отделением (фермой):        _________________ /ФИО/                        
Проверил бухгалтер: __________ /ФИО/
	
	Форма № 97
Государственное автономное учреждение социального обслуживания «Сохондинский специальный дом-интернат для престарелых и инвалидов» Забайкальского края

АКТ №  ___________

о производстве прививок, ветеринарных обработок животных и птиц.

«___» _____________  201__ года.                                                Поселок  Ягодный

Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

произведено введение __________________________________ для профилактики ______________________________________________________________________

______________________________________________________________________
Группа животных: _____________________________________________________
Дата опороса (рождения): «___» ________________________ 201 ___ года

Количество обработанных голов: __________   

Вес живой 1 головы: ___________     Возраст: _____________

Прививки, обработки проведены препаратом: ______________________________
Изготовлены: _________________________________________________________ серии № ________________________, контроль: ____________________________
Срок годности:  _______________________________________________________
Доза на одну голову: ______________ мл

Общий расход препарата: __________ мл
Дополнительная информация: ___________________________________________
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).




	Форма № 98
«Утверждаю»:

 Директор ГАУСО «Сохондинский
специальный дом-интернат для

престарелых и инвалидов» Забайкальского
края ______________

/ ФИО /

АКТ 

о падеже животных (птиц)
от «__»______________ 20 ___ года
Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт о том, что «___» _______________ 20     года произошел падеж животных (птиц) на подсобном хозяйстве, в том числе:

№

п/п

Дата падежа

Дата опороса (рождения), кличка свиноматки
Возраст
Пол
Вес убойный 
Количество голов
Результаты вскрытия: ____________________________________________________

______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

Причина падежа: __________________________________________________________

Решение комиссии: животных (птиц) списать с подотчета должность ФИО

Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).


	Форма № 99
«Утверждаю»:

 Директор ГАУСО «Сохондинский
специальный дом-интернат для

престарелых и инвалидов» Забайкальского
края ______________

/ ФИО /

АКТ 

о выбытии животных (птиц)
от «__»______________ 20 ___ года
Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт о том, что «___» _______________ 20    года произошло выбытие животного (птицы).

Данные о выбытии:

1. группа животных (птиц): _______________________________________;

2. дата рождения: ______________________________________________;

3. возраст: ____________________________________________________;

4. пол: ________________________________________________________;

5. количество голов: ____________________________________________;

6. вес убойный: ________________________________________________;

7. причина выбытия: ____________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

Решение комиссии: животных (птиц) списать с подотчета должность ФИО

Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).




Форма № 100

	Период: 
	Период: 

	Группа животных
	Количество голов
	Норма
	Расход
	Группа животных
	Количество голов
	Норма
	Расход

	Хряки – производители
	
	
	
	Хряки – производители
	
	
	

	Ремонтные хрячки
	
	
	
	Ремонтные хрячки
	
	
	

	Свиноматки 
	
	
	
	Свиноматки 
	
	
	

	Свинки на воспроизводство
	
	
	
	Свинки на воспроизводство
	
	
	

	Молодняк старше 5 месяцев
	
	
	
	Молодняк старше 5 месяцев
	
	
	

	Молодняк от 4 до 5 месяцев
	
	
	
	Молодняк от 4 до 5 месяцев
	
	
	

	Поросята от 2 до 4 
	
	
	
	Поросята от 2 до 4 
	
	
	

	Поросята от 46 до 60 дней
	
	
	
	Поросята от 46 до 60 дней
	
	
	

	Поросята от 16 до 45 дней
	
	
	
	Поросята от 16 до 45 дней
	
	
	

	
	

	Наименование корма
	Остаток на начало
	Приход
	Расход
	Остаток на конец
	Наименование корма
	Остаток на начало
	Приход
	Расход
	Остаток на конец

	Комбикорм свиной
	
	
	
	
	Комбикорм свиной
	
	
	
	

	Комбикорм свиной от 2 до 4
	
	
	
	
	Комбикорм свиной от 2 до 4
	
	
	
	

	Комбикорм свиной до 2 месяцев
	
	
	
	
	Комбикорм свиной до 2 месяцев
	
	
	
	

	Крупа перловая
	
	
	
	
	Крупа перловая
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Комбикорм для птиц
	
	
	
	
	Комбикорм для птиц
	
	
	
	

	Пшеница
	
	
	
	
	Пшеница
	
	
	
	

	
	

	Период: 
	Период: 

	Группа животных
	Количество голов
	Норма
	Расход
	Группа животных
	Количество голов
	Норма
	Расход

	Хряки – производители
	
	
	
	Хряки – производители
	
	
	

	Ремонтные хрячки
	
	
	
	Ремонтные хрячки
	
	
	

	Свиноматки 
	
	
	
	Свиноматки 
	
	
	

	Свинки на воспроизводство
	
	
	
	Свинки на воспроизводство
	
	
	

	Молодняк старше 5 месяцев
	
	
	
	Молодняк старше 5 месяцев
	
	
	

	Молодняк от 4 до 5 месяцев
	
	
	
	Молодняк от 4 до 5 месяцев
	
	
	

	Поросята от 2 до 4 
	
	
	
	Поросята от 2 до 4 
	
	
	

	Поросята от 46 до 60 дней
	
	
	
	Поросята от 46 до 60 дней
	
	
	

	Поросята от 16 до 45 дней
	
	
	
	Поросята от 16 до 45 дней
	
	
	

	
	

	Наименование корма
	Остаток на начало
	Приход
	Расход
	Остаток на конец
	Наименование корма
	Остаток на начало
	Приход
	Расход
	Остаток на конец

	Комбикорм свиной
	
	
	
	
	Комбикорм свиной
	
	
	
	

	Комбикорм свиной от 2 до 4
	
	
	
	
	Комбикорм свиной от 2 до 4
	
	
	
	

	Комбикорм свиной до 2 месяцев
	
	
	
	
	Комбикорм свиной до 2 месяцев
	
	
	
	

	Крупа перловая
	
	
	
	
	Крупа перловая
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Комбикорм для птиц
	
	
	
	
	Комбикорм для птиц
	
	
	
	

	Пшеница
	
	
	
	
	Пшеница
	
	
	
	


Форма № 89
«Утверждаю»:
Директор ГАУСО «Сохондинский специальный

дом-интернат для престарелых и инвалидов»

Забайкальского края _________ ФИО
ВЕДОМОСТЬ НА ВЫДАЧУ ЯИЦ КУРИНЫХ 

за (месяц, год) года

Структурное подразделение: подсобное хозяйство

Материально ответственное лицо: управляющий отделением (фермой) ФИО
	Число месяца
	Единица измерения
	Выдано всего
	в том числе по кличкам хряков – производителей 
	Подпись материально ответственных лиц, подтверждающая факт скармливания

	
	
	
	
	
	
	
	

	01
	шт
	
	
	
	
	
	

	02
	шт
	
	
	
	
	
	

	03
	шт
	
	
	
	
	
	

	04
	шт
	
	
	
	
	
	

	05
	шт
	
	
	
	
	
	

	06
	шт
	
	
	
	
	
	

	07
	шт
	
	
	
	
	
	

	08
	шт
	
	
	
	
	
	

	09
	шт
	
	
	
	
	
	

	10
	шт
	
	
	
	
	
	

	11
	шт
	
	
	
	
	
	

	12
	шт
	
	
	
	
	
	

	13
	шт
	
	
	
	
	
	

	14
	шт
	
	
	
	
	
	

	15
	шт
	
	
	
	
	
	

	16
	шт
	
	
	
	
	
	

	17
	шт
	
	
	
	
	
	

	18
	шт
	
	
	
	
	
	

	19
	шт
	
	
	
	
	
	

	20
	шт
	
	
	
	
	
	

	21
	шт
	
	
	
	
	
	

	22
	шт
	
	
	
	
	
	

	23
	шт
	
	
	
	
	
	

	24
	шт
	
	
	
	
	
	

	25
	шт
	
	
	
	
	
	

	26
	шт
	
	
	
	
	
	

	27
	шт
	
	
	
	
	
	

	28
	шт
	
	
	
	
	
	

	29
	шт
	
	
	
	
	
	

	30
	шт
	
	
	
	
	
	

	31
	шт
	
	
	
	
	
	

	Итого
	
	
	
	
	
	

	Цена за единицу
	
	
	
	
	
	

	Сумма
	
	
	
	
	
	


Проверил  ведомость бухгалтер: ________ /ФИО/
Форма № 110

УТВЕРЖДАЮ

Директор ГАУСО «ССДИ»: _________ ФИО

ВЕДОМОСТЬ НА ВЫДАЧУ КОРМОВ

за (месяц, год) года

Структурное подразделение: подсобное хозяйство

Материально ответственное лицо: управляющий отделением (фермой)  ФИО

Наименование корма: наименование

	Число месяца
	Выдано всего, 

литры смеси / килограммы 
	в том числе по группам поросят (по датам опоросов) 
	Подпись материально ответственных лиц, подтверждающая факт скармливания

	
	
	
	
	
	
	
	

	01
	
	
	
	
	
	
	

	02
	
	
	
	
	
	
	

	03
	
	
	
	
	
	
	

	04
	
	
	
	
	
	
	

	05
	
	
	
	
	
	
	

	06
	
	
	
	
	
	
	

	07
	
	
	
	
	
	
	

	08
	
	
	
	
	
	
	

	09
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	
	
	

	31
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	
	
	
	
	
	
	

	Цена за единицу
	
	
	
	
	
	
	

	Сумма
	
	
	
	
	
	
	


Способ приготовления и расходования кормов:

Составил ведомость:  должность  _____________ /ФИО/                                          дата
Проверил ведомость: бухгалтер: ____________ /ФИО/                                            дата
Форма № 92
«Утверждаю»:

 Директор ГАУСО «Сохондинский
специальный дом-интернат для

престарелых и инвалидов» Забайкальского
края ______________

/ ФИО /

АКТ о падеже  № 
от  дата года.

Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт в том, что в течение месяц год года произошел падеж птицы  на подсобном хозяйстве, в том числе:

	№

п/п
	Дата падежа
	Количество голов / группа
	Причина
	Возраст
	Стоимость
	Дата рождения

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Итого 
	
	
	
	
	


Решение комиссии:                 в количестве                         голов списать с подотчет управляющего отделением (фермой) ФИО.

Акт на выбытие прилагается.
Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма № 93

Утверждаю:

Директор ГАУСО « Сохондинский 

 специальный дом-интернат для

                                                                                       престарелых и инвалидов» Забайкальского края
______________

/ ФИО /

Акт о забое № 
от  дата года
Комиссией в составе:

4. должность ФИО,

5. должность ФИО,

6. должность ФИО,

составлен настоящий акт о забое на подсобном хозяйстве животных, птиц в течение месяц год года:

	№ п/п
	Группа 
	Счет учета
	Количество голов
	Возраст 
	Стоимость
	Дата забоя
	Живой вес, кг
	Получено продукции

	
	
	
	
	
	
	
	
	мясо кур, кг
	мясо гусей, уток, кг.

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	
	
	
	
	
	
	

	Цена за единицу продукции
	
	

	Стоимость продукции
	
	


Продукция сдана на склад учреждения.
Акт на выбытие прилагается.

Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма № 94

Утверждаю:

Директор ГАУСО « Сохондинский 

 специальный дом-интернат для
престарелых и инвалидов» Забайкальского края

________________/ ФИО /

Акт о приеме № 
от дата года

Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт о  приеме на склад дома-интерната продукции от подсобного хозяйства.

Получено продукции:

Итого продукции на сумму 

Продукция принята на склад учреждения  и поставлена в подотчет заведующего складом ФИО.
Произведен забой                                                                на подсобном хозяйстве учреждения.             
Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма № 95
Утверждаю:

Директор ГАУСО « Сохондинский 

 специальный дом-интернат для

                                                                                       престарелых и инвалидов» Забайкальского края
______________

/ ФИО /

Акт на приплод № 

от      дата года

Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт о том, что в дата года на подсобном хозяйстве были получены поросята (цыплята и так далее)  в количестве                                   голов.

Счет учета: 0210506

Стоимость: 

Материально ответственное лицо: должность ФИО.

Решение комиссии: цыплят в количестве   голов общей стоимостью                  поставить в подотчет должность ФИО.

Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма № 96

Утверждаю:

Директор ГАУСО « Сохондинский 

 специальный дом-интернат для

                                                                                       престарелых и инвалидов» Забайкальского края
______________

/ ФИО /

Акт об убое № 
от  дата года
Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт о забое на подсобном хозяйстве животных, птиц в течение месяц год года:

	№ п/п
	Группа 
	Счет учета
	Количество голов
	Возраст 
	Стоимость
	Дата забоя
	Живой вес, кг
	Получено продукции

	
	
	
	
	
	
	
	
	мясо кур, кг
	мясо гусей, кг.

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Итого
	
	
	
	
	
	
	

	Цена за единицу продукции
	
	

	Стоимость продукции
	
	


Продукция сдана на склад учреждения.
Акт на выбытие прилагается.

Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма №101
Утверждаю:

Директор ГАУСО « Сохондинский специальный 
дом-интернат для престарелых и инвалидов»
                                                                                                                                                      Забайкальского края

______________ / ФИО/

Акт о взвешивание № 
от дата года
Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

составлен настоящий акт о том, что  дата года на подсобном хозяйстве произведен перевес свиней; в результате перевеса получены следующий данные:
	№  п/п
	Группа животных «Поросята от 2 до 4 месяцев» /приплод /   
	Поголовье, голов
	
	Количество кормодней
	Общий вес поголовья, кг. граммы

	
	
	
	
	
	предыдущий
	фактический
	привес

	1
	Кабанчики
	
	
	
	
	
	

	2
	Свинки
	
	
	
	
	
	

	Итого 
	
	
	
	
	
	

	№  п/п
	Группа животных «Свиньи на откорм старше 4 месяцев»  
	Поголовье, голов
	
	Количество кормодней
	Общий вес поголовья, кг. граммы

	
	
	
	
	
	предыдущий
	фактический
	привес

	1
	Кабанчики 
	
	
	
	
	
	

	2
	Свинки 
	
	
	
	
	
	

	
	Итого 
	
	
	
	
	
	

	№  п/п
	Группа животных «Свиньи на откорм старше 4 месяцев»  
	Поголовье, голов
	
	Количество кормодней
	Общий вес поголовья, кг. граммы

	
	
	
	
	
	предыдущий
	фактический
	привес

	1
	Кабанчики 
	
	
	
	
	
	

	2
	Свинки 
	
	
	
	
	
	

	
	Итого 
	
	
	
	
	
	


Счет учета: 210536000

Материально ответственное лицо: ФИО.
Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма № 102

	              Дата перевода в свиноматки
	              Дата перевода в основные средства
	Предприятие 
	КАРТОЧКА

на свиноматку №
	         Дата рождения
	Кличка 
	Вес 

	
	
	            Г АУСО «Сохондинский специальный дом-интернат для престарелых и инвалидов» Забайкальского края
	
	
	
	


	№ 

п/п
	Даты 
	                  Возраст свиноматки
	Получено поросят, голов
	Примечание 

	
	случки
	            перевода в родильное отделение
	           опороса
	
	при  опоросе
	погибло
	осталось
	

	
	
	
	
	
	
	голов
	дата
	причина
	голов
	вес, кг
	

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


         Составила: должность _______________ ФИО
Форма № 104

ГАУСО  «Сохондинский специальный дом-интернат для престарелых и инвалидов» Забайкальского края

АКТ

о взвешивании поросят в день отъема

«     »_____________20 ____ года                                                                                              поселок Ягодный  

Комиссией в составе:

1. должность ФИО,

2. должность ФИО,

3. должность ФИО,

.      

составлен настоящий акт о том, что «     »_________________20 ___ года был произведен отъем поросят  от

свиноматки, а так же взвешивание поросят.

Полученные данные: дата опороса  «    »______________20 ___ года;

                                     свиноматка _______________(кличка), чип №__________, клетка № _____________

                                     общее количество хряков___________ голов; общий вес в день отъема _________  кг.

                                     общее количество свиноматок_______ голов; общий вес в день отъема __________ кг.

 Члены комиссии:

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО),

должность ______________ (ФИО).

Форма № 111

Государственное автономное учреждение социального обслуживания

«Сохондинский специальный дом-интернат для престарелых и инвалидов» Забайкальского края

АКТ 

на приплод
«       »___________________ 20__ года                                                                                                                                  № _________
п. Ягодный

Комиссия в составе:
1.  управляющего отделением (фермой) _____________________________ ,
2.  ветеринарного фельдшера                  _____________________________ , 
3.  заместитель директора                       _____________________________ ,
«       »______________20___ года  зафиксирован факт опороса свиноматки
_______________________________________________________________________

                                                       /кличка/

выщип № ______, чип №____________________ клетка № ____________________

Общее количество поросят: ______________ голов, в том числе:

свинки: _______________ голов,

хрячки: _______________  голов.

Дополнительная информация:_________________________________

___________________________________________________________

___________________________________________________________

___________________________________________________________

                                                                                Члены комиссии: 

            управляющий отделением (фермой)___________/_____________/

                                 ветеринарный фельдшер ___________/______________/

                                   заместитель директора ___________/_____________/
