
Руководителю аккредитованной 
организации по классификации гостиниц 

и пляжей  
Генеральному директору  

Общества с ограниченной 
ответственностью   

«Управляющая Компания «Красотель» 
Н.Г.Курдюковой 

 
З А Я В К А 

на проведение классификации пляжа 

 
  

________________________________________________________________________________ 
наименование организации, индивидуального предпринимателя (далее - заявителя) 

 Юридический адрес  
 
Фактический адрес    
  
Телефон:     Факс:  E-mail  
 
Банковские реквизиты 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 
 
в лице 

  
________________________________________________________________________________ 

фамилия, имя, отчество руководителя 

  
просит провести классификацию пляжа. 
Заявитель обязуется выполнять правила классификации. 
  
  
Дополнительные сведения (сотрудник, ответственный за связь, контактный телефон)  
_____________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________
_ 
  
  
Руководитель организации __________________           ___________________ 

              подпись                                             инициалы, фамилия 

  
Главный бухгалтер              __________________           ____________________ 

                     подпись                                                 инициалы, фамилия 

  
     М.П.                                                             Дата 

  
  



АНКЕТА ПЛЯЖА 
 

"____"________ 2021 г. 
 
 
Просим Вас ответить на следующие вопросы: 
 
 

(фактический адрес (место нахождения) пляжа (населенный пункт) 
 
 

(наименование пляжа, фирменное наименование пляжа (при наличии) 
 
 

(полное наименование юридического лица/Ф.И.О. индивидуального 
предпринимателя, направившего в аккредитованную организацию заявку 

на проведение классификации пляжа, телефон) 
 
 

(договор водопользования или копия иного документа, подтверждающего 
право пользования прилегающей к земельному участку акваторией водного 

объекта, дата, номер, срок действия) 
 
 

Сведения о пляже 
 

Наименование 
показателя 
 

Единица 
измерения 
 

Значение 
показателя 
 

Примечание 
 

1 2 3 4 
1. Общая характеристика пляжа 
Длина м   
Ширина м   
Площадь м2   
Рекреационная емкость мест (шт.)   
Состав грунта (песок, галька, 
ракушечник 

   

2. Обеспечение безопасности пляжа 
Количество спасателей спасательного 
поста (не менее 2 спасателей в смене) 

шт.   

Медицинский пункт шт.   
Количество медицинского персонала в 
смене 

шт.   

Оборудование участков акватории для 
купания детей и для лиц, не умеющих 
плавать, с глубинами не более 1,3 м 

   

Наличие средств связи медицинскими, 
спасательными, надзорными и 
правоохранительными органами 

   

Наличие спасательных постов (станций) шт.   
3. Информирование посетителей 
Информационное табло с наименованием 
пляжа и его пользователя 

шт.   

Профилактические стенды с шт.   



материалами по предупреждению 
несчастных случаев на воде 
4. Обеспечение пляжа объектами санитарно-гигиенического назначения 
Туалеты шт.   
Кабины для переодевания шт.   
Душ шт.   
Урны шт.   
Теневые навесы (аэрарии, солярии)    
Шезлонги, лежаки шт.   
Питьевые фонтанчики шт.   
5. Дополнительные услуги на пляжах 
5.1. Пляжные услуги 
Обеспечение проходными дорожками и 
другими удобствами для инвалидов 

   

Пляжные зонты и шезлонги шт.   
Пункты питания и развлечений (из 
легких конструкций) 

   

Детские зоны    
5.2. Спортивные услуги 
Площадка для пляжного волейбола, 
бадминтона, кеглей, других видов спорта 

   

Аттракционы    
 
Просим указать номер контактного телефона и ФИО сотрудника, ответственного за связь: 
______________________________________________________________________________________ 
 
Руководитель___________________________ _______________________«_____»__________2021г. 
                                                (подпись)                                        ФИО   
                                       М.П. 


