Додаток 16
до Інструкції про роботу відділів
(груп, секторів, старших інспекторів)
контролю за виконанням судових рішень
установ виконання покарань
та слідчих ізоляторів
(пункт 2 розділу VII)

ЗАТВЕРДЖУЮ
Начальник ____________________________________
_______________________________________________
                          (найменування установи (СІЗО))
_______________________________________________
                        (звання, підпис, власне ім’я, прізвище)
«____» ____________ 20___ року

                                                                              АКТ
                    передачі тіла померлого засудженого (особи, взятої під варту)

        ____________________________________________________________________________

                                                                                           (найменування установи (СІЗО))
Цей акт складений про те, що «____» ____________ 20___ року _______ год. ________ хв. у присутності

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

                                                       (посади, звання, власні імена, прізвища працівників установи(СІЗО))
передано тіло засудженого(ї) (особи, взятої під варту) ___________________________________

_________________________________________________________________________________

                                                                 (прізвище, ім’я, по батькові (за наявності), рік народження)
який (яка) помер(ла), «___» __________ 20___ року, його близьким родичам _______________

_________________________________________________________________________________

                                                (зазначаються прізвища, імена, по батькові (за наявності) близьких родичів,
_________________________________________________________________________________

                                                   серії та номери паспортів або інших документів, що посвідчують особу)

для поховання.

Працівник підрозділу

	_________________

(посада)
	_________________________

(звання)
	_____________

(підпис)
	Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ


 

Близькі родичі засудженого(ї),
особи, взятої під варту):

	_________________

(підпис)
	Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ

	_________________

(підпис)
	Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ


