
ОТДЕЛЕНИЕ НАДЗОРНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ АДЛЕРСКОГО РАЙОНА 
ОТДЕЛА НАДЗОРНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ГОРОДА СОЧИ 

УПРАВЛЕНИЯ НАДЗОРНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ И ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЙ РАБОТЫ
КРАСНОДАРСКОМУ КРАЮ

354348, г.Сочи А длерский район, ул.Ж емчуж ная, 12 тел ./ fax: (8622) 40-53-29; 40-07-52

г.Сони « 06 » августа 20 15 г.
(место составления акта) (дата составления акта)

1 2 : 0 0 ,
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ
органом государственного контроля (надзора), органом муниципального контроля 

юридического лица, индивидуального предпринимателя

№  1 8 7

По адресу/адресам: 35434U г. Сони Адлерский район улица Ленина, 147________________________________
(место проведения проверки)

На основании: распоряжения РИД Адлерского района ОНД г. Сочи №  18 от 31 .(Г. 2015 года_________
(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата))

' лла проведена _____ внеплановая, выездная _ _ проверка в отношении:________ ___________
• У  (плановая/внеплановая, документарная/выездная)

муниципального общеобразовательного бюджетного учреждения средней общеобразовательной школы 
. № 2 7  г.Сочи

наименование юридического лица, фамилия, ими. отчество (последнее - при наличии) индивидуального предпринимателя

Дата и время проведения проверки:
« » 20 года с ч. мин. до ч. мин. Продолжительность

20 года с ч. мин. до ч.  мин. Продолжительность
(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений юридического лниа и л и  при 

осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя по нескольким адресам)

Общая продолжительность п р о в е р к и : _______________________ 1 рабочих дней_______________
(рабо11 их дне и/часои)

Акт составлен: отделением надзорной деятельности Адлерского района ОНД г. Сочи_______ _____

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)
С копией распоряжения/приказа о проведении проверки ознакомлен (ы):

(заполняется при проведении выездной проверки) директор

i ' O l l l №  27 г.С очи Мухина I 'шина Александровна 10ч 00м 03.08.2015 _
(фамилии, имена, отчества (в случае, если имеется), подпись, дата, время)

(аза н номер решения прокурора (его заместителя) о согласовании проведения проверки:

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо (а), проводившее проверки: старший инспектор ОНД Адлерского района ОНД г. Сочи______
______________ капитан внутренней службьС Устинов Руслан Робертович_______________________

(фамилия, имя, отчество (последнее -■ при наличии), должность должностного лица ( должностных лиц), проводившего (их) проверку; в случае привлечения 
к участию в проверке экспертов, экспертных организаций указываются фамилии, имена, отчества (последнее - при наличии), должности экспертов и/или 

наименования экспертных организаций с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и наименование органа по аккредитации, выдавшего
свидетельство) »

При проведении проверки присутствовали: Директор МОБУ COLLI№  2 п г. Сочи Мухина [ 'длина
Александровна

(фамилия, имя. отчество (в случае, если имеется), должность руководителя, иного должностного липа (должностных лиц) пли уполномоченного
представителя юридического липа, уполномоченного представителя индивидуального предпринимателя, уполномоченного представителя 
саморегулируемой организации (в случае проведения проверки члена енморегулпруемой организации), присггстнопаишпх при проведении мероприятий по
проверке) " v  - ‘ .д..; = .■.

В ходе проведения проверки:
■ выявлены нарушения обязательных требований или требований, установленных муниципальными 
правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых актов):  _________________ _
/ 1 с /рушения указа  / /_ ные в предайсет йи №  I 72. 1/1 от 31.07.15 г усп/р стены в полно, и о бъеме_____________

( с указанием характера нарушений): лиц допустивших нарушения)

■ выявлены несоответствия сведений, содержащихся в уведомлении о' начале осуществления 
отдельных видов предпринимательской деятельности, обязательным требованиям (с указанием 
положений (нормативных) правовых актов):



* выявлены факты невыполнения предписаний органов государственного контроля (надзора), органов 
муниципального контроля (с указанием реквизитов выданных предписаний):

■ нарушений не в ы я в л е н о :    ' ___________ ______ _________
Запись в Журнал учёта проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых 
органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля внесена

Журнал учёта проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых органами 
государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля отсутствует

(заполняетсячпрм проведении выездной проверки):

(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного еля юридического
лниа, индивидуальное имателя, его

уполномоченно! , ителя)

(заполняется при проведении выездной проверки):

(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного представителя юридического 
лица, индивидуального предпринимателя, его 

уполномоченного представителя)'

Прилагаемые к акту документы:

« •’ - » ; у 20 > года

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:
(подпись уполномоченного должностного лица;()|ии) пр , , /)



МЧС РОССИИ
ГЛАВНОЕ УПРАВЛЕНИЕ МИНИСТЕРСТВА РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

ПО ДЕЛАМ ГРАЖДАНСКОЙ ОБОРОНЫ, ЧРЕЗВЫЧАЙНЫМ СИТУАЦИЯМ И ЛИКВИДАЦИИ 
ПОСЛЕДСТВИЙ СТИХИЙНЫХ БЕДСТВИЙ ПО КРАСНОДАРСКОМУ КРАЮ 

Отдел надзорной деятельности г.Сочи 
Отделение надзорной деятельности Адлерского района г.Сочи 

ул.Жемчужная , 12 , г. Сочи , 354348 
Тел Afax: (8622) 64-50-48; 64-41-94 

e-mail: GPN-Adler@vandex.ru 
телефон доверия ГУ М ЧС России по Краснодарскому краю 8(861)268-64-40.

Телефон доверия Ю жного регионального центра 8(863)240-66-10

г.Сочи Адлерский район "_06_" мая 2015
(место составления акта) (дата составления акта)

10 ч 00 мин
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ,
органом государственного контроля (надзора), органом муниципального 

контроля юридического лица, индивидуального предпринимателя

По адресу/адресам: г. Сочи-А ул. Ленина. 147
(место проведения проверки)

На основании: распоряжения № 128 от 27 апреля 2015 года ВрИО заместителя главного государственного 
инспектора г. Сочи по пожарному надзору -  ВрИО начальника ОНД Адлерского р-на ОНД г. Сочи Папазяна 
Ашота Анушевановича_____________________________________________________________________________
(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата), фамилии, имени, отчества (в случае, если имеется), должность руководителя, заместителя руководителя 

органа государственного контроля (надзора), органа муниципального контроля, издавшего распоряжение или приказ о проведении проверки)

была проведена проверка внеплановая/выездная___________________________ в отношении:
(плановая/внеплановая, документарная/выездная)

Муниципальное общеобразовательное бюджетное учреждение Средняя общеобразовательная школа № 27
г.Сочи________________________________________________________________________________________________

(наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) индивидуального предпринимателя)

Дата и время проведения проверки:
С «» 2015 года с ч. мин. до ч. мин. продолжительность
С «» 2015 года с ч. мин. до ч. мин. продолжительность

(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений юридического лица 
или при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя по нескольким адресам)

Общая продолжительность проверки: __________1 рабочий день_____________________________________
(рабочих дней/часов)

Акт составлен: ОНД Адлерского р-на ОНД г.Сочи________________________________________________________
(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

С копией распоряжения/приказа О проведении проверки 0 3  Н а К О М Л С Н (  Ы  ) : (заполняется при проведении выездной 
проверки)

Мухина Галина Александровна. 29.04.15 г. 10.00 ч ас_________
(фамилии, имена, отчества (в случае, если имеется), подибсйГдаук, время)

Дата и номер решения прокурора (его заместителя) о согласовании проведения проверки:

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо(а), проводившие проверку: Инспектор отделения НД Адлерского р-на г.Сочи Ветошкин Сергей
Алексеевич - государственный инспектор г.Сочи по пожарному надзору_________________________________

(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии), должность должностного лица ( должностных лиц), проводившего (их) проверку; в 
случае привлечения к участию в проверке экспертов, экспертных организаций указываются фамилии, имена, отчества (последнее -  при 
наличии), должности экспертов и/или наименования экспертных организаций с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и

наименование органа по аккредитации, выдавшего свидетельство)
При проведении проверки присутствовали: Мухина Галина Александровна, директор МОУ СОШ № 27

(фамилия, имя, отчество (в случае, если имеется), должность руководителя, иного должностного лица (должностных лиц) или 
уполномоченного представителя юридического лица, уполномоченного представителя индивидуального предпринимателя, 

уполномоченного представителя саморегулируемой организации (в случае проведения проверки члена саморегулируемой организации),
присутствовавших при проведении мероприятий по проверке)

В ходе проведения проверки:
* выявлены нарушения обязательных требований или. требований, установленных муниципальными 
правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых актов):

№ Вид нарушения требований пожарной безопасности с указанием конкретного места Пункт (абзац пункта) и Сведения о
п/п выявленного нарушения наименование юридических и

нормативного (или) физических

mailto:GPN-Adler@vandex.ru


правового акта 
Российской Федерации 
и (или) нормативного 

документа по 
пожарной 

безопасности, 
требования 

которого(ых) 
нарушены

лицах
допустивших

нарушения

1 2 3 4
( с указанием характера нарушений); лиц допустивших нарушения)

* выявлены несоответствия сведений, содержащихся в уведомлении о начале осуществления отдельных 
видов предпринимательской деятельности, обязательным требованиям (с указанием положений
(нормативных) правовых актов):

* выявлены факты невыполнения предписаний органов государственного контроля (надзора), органов 
муниципального контроля (с указанием реквизитов выданных предписаний);
_______ предписание № 45/1/1  от 24.04.15 года выполнено в полном объёме_____________________

* нарушений не выявлено   _ _ __________

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых 
органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля внесена (заполняется при

проведении выездной проверки) I

(подпись уполномоченного п р е д с т а в и т е л я ^ й Ь и ^ б к о г о  лица, йьйшвидуального предпринимателя, его
уп/шномочённого представителя)

Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых органами 
государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля отсутствует (заполняется при проведении

выездной проверки)!

(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного представителя юридического лица, индивидуального предпринимателя, его
уполномоченного представителя)

Прилагаемые к акту документы:

Подписи лиц, проводивших проверку:

С актом проверки ознакомлен(а), копию аЦ̂ : 
Мухина Галина Александровна, директор МО

(фамилия, имя, отчество (в случае, если имеется), должность руководит* 
индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:

:тного лица или уполномоченного представителя i 

"  20

(подпись уполномоченного долж ностного лица (лиц) проводивших проверку)


