Форма 4/1
Отчет о несовершеннолетних детях, состоящих на учете Комиссии по делам несовершеннолетних и защите их прав (КДН и ЗП)
_________________________________________________________________________
(наименование МОУО)
	№ п/п


	ФИО обучающегося
	Дата рождения, класс, школа
	Охват детскими и молодежными общественными организациями
	Охват дополнительным образованием (наименование организации доп. образования/кружка/ секции)

	
	
	
	РДШ
	ЮНАРМИЯ
	ТОКС
	ЮИД
	ВОЛОНТЕРЫ ПОБЕДЫ
	ВОЛОНТЕРЫ -МЕДИКИ
	Иная организация (указать)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	(общее кол-во)
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель МОУО                              ___________________      ______________________     

                                                                                (подпись)                              (ФИО)                                 
М.П.
ФИО, контактные данные исполнителя
Форма 4/2
Отчет о несовершеннолетних детях, состоящих на учете подразделения по делам несовершеннолетних (ПДН)

_________________________________________________________________________

(наименование МОУО)
	№ п/п


	ФИО обучающегося
	Дата рождения, класс, школа
	Охват детскими и молодежными общественными организациями
	Охват дополнительным образованием (наименование организации доп. образования/кружка/ секции)

	
	
	
	РДШ
	ЮНАРМИЯ
	ТОКС
	ЮИД
	ВОЛОНТЕРЫ ПОБЕДЫ
	ВОЛОНТЕРЫ -МЕДИКИ
	Иная организация (указать)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	(общее кол-во)
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель МОУО                                           ___________________      ______________________     

                                                                                          (подпись)                                         (ФИО)                                    

М.П.
ФИО, контактные данные исполнителя

Форма 4/3
Отчет о несовершеннолетних детях, состоящих на внутришкольном учете (ВШУ)
_________________________________________________________________________

(наименование МОУО)
	№ п/п


	ФИО обучающегося
	Дата рождения, класс, школа
	Охват детскими и молодежными общественными организациями
	Охват дополнительным образованием (наименование организации доп. образования/кружка/ секции)

	
	
	
	РДШ
	ЮНАРМИЯ
	ТОКС
	ЮИД
	ВОЛОНТЕРЫ ПОБЕДЫ
	ВОЛОНТЕРЫ -МЕДИКИ
	Иная организация (указать)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	(общее кол-во)
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель МОУО                                           ___________________      ______________________     

                                                                                          (подпись)                                         (ФИО)                                    

М.П.
ФИО, контактные данные исполнителя

Форма 4/4
Отчет о несовершеннолетних детях семей членов незаконных вооруженных формирований (НВФ)_________________________________________________________________________

(наименование МОУО)
	№ п/п


	ФИО обучающегося
	Дата рождения, класс, школа/ детский сад
	Охват детскими и молодежными общественными организациями

(исключение: дошкольный возраст)
	Охват дополнительным образованием (наименование организации доп. образования/кружка/ секции)

	
	
	
	РДШ
	ЮНАРМИЯ
	ТОКС
	ЮИД
	ВОЛОНТЕРЫ ПОБЕДЫ
	ВОЛОНТЕРЫ -МЕДИКИ
	Иная организация (указать)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	(общее кол-во)
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель МОУО                                           ___________________      ______________________     

                                                                                          (подпись)                                         (ФИО)                                    

М.П.
ФИО, контактные данные исполнителя

Форма 4/5
Отчет о несовершеннолетних детях, возвратившихся из зон боевых действий Сирии и Ирака _________________________________________________________________________

(наименование МОУО)
	№ п/п


	ФИО обучающегося
	Дата рождения, класс, школа/детский сад
	Охват детскими и молодежными общественными организациями

(исключение: дошкольный возраст)
	Охват дополнительным образованием (наименование организации доп. образования/кружка/ секции)

	
	
	
	РДШ
	ЮНАРМИЯ
	ТОКС
	ЮИД
	ВОЛОНТЕРЫ ПОБЕДЫ
	ВОЛОНТЕРЫ -МЕДИКИ
	Иная организация (указать)
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	(общее кол-во)
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель МОУО                                           ___________________      ______________________     

                                                                                          (подпись)                                         (ФИО)                                    

М.П.
ФИО, контактные данные исполнителя

