					
Приложение №1

Утверждено				постановлением администрации 
муниципального образования 
городской округ «Город Кирово-      
Чепецк» Кировской области
от 14.02.2025 № 145



ТИПОВАЯ ФОРМА
задания на проведение контрольного мероприятия 
без взаимодействия с контролируемым лицом 


	________________________________
(наименование органа муниципального контроля) 
	  
	

	ЗАДАНИЕ 
на проведение контрольного 
мероприятия без взаимодействия 
с контролируемым лицом 
от ________________ №__________ 
г. Кирово-Чепецк
	  
	УТВЕРЖДАЮ 
Заместитель руководителя органа 
муниципального контроля 

	
	
	________ 
(подпись) 
	___________________ 
(расшифровка подписи) 

	
	
	"___" _________________ 20____ г. 

	
1. Вид муниципального контроля: ____________________________________________________________. 
  
2. В соответствии со статьей ___ Федерального закона от 31.07.2020 № 248-ФЗ «О государственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации».
  
3. Основание проведения контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом: 
___________________________________________________________________________________________. 
(поступившие в орган контроля сведения обращения (заявления) граждан, организаций, информация от органов государственной власти, из средств массовой информации, иные основания)

4. Вид контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом: ____________________________________________________________________________________________. 
(наблюдение за соблюдением обязательных требований (мониторинг безопасности)/выездное обследование) 
  
5. Контрольное мероприятие без взаимодействия с контролируемым лицом проводится в отношении: 
_____________________________________________________________________________________________. 
(наименование контролируемого лица, адрес, ИНН и (или) ОГРН юридического лица/индивидуального предпринимателя либо наименование, место нахождения, кадастровый номер (последнее - при наличии), описание объекта муниципального контроля, адрес места осуществления контролируемым лицом деятельности) 
  
[bookmark: _GoBack]6. Объект контроля, в отношении которого проводится контрольное мероприятие без взаимодействия с контролируемым лицом: 
______________________________________________________________________________________________. 
  
7. Срок проведения контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом: 
______________________________________________________________________________________________. 
(дата проведения контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом)

8. На проведение контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом уполномочены: 
_______________________________________________________________________________________________. 
(фамилия, имя, отчество, должность специалиста органа муниципального контроля)
  
9. Привлечь к проведению контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом в качестве экспертов (специалистов): 
______________________________________________________________________________________________. 
(фамилия, имя, отчество, должность привлекаемого эксперта (специалиста)
  
  
Составил: 

	___________________________________________________________________ 
                                (должность специалиста органа муниципального контроля)


______________________________
(Подпись)
	_____ 
	_______________________ 



_______________________
(фамилия, имя, отчество)






























Приложение №2

Утверждено				постановлением администрации 
муниципального образования 
городской округ «Город Кирово-
Чепецк» Кировской области
от 14.02.2025 № 145



ТИПОВАЯ ФОРМА
акта выездного обследования

	Администрация муниципального образования городской округ «Город Кирово-Чепецк» Кировской области

	(указывается наименование контрольного (надзорного) органа) 


Акт выездного обследования №___
«__» ___________ ____ г., ____ час. _____ мин.
________________________________________________________________
(место составления акта)
1. Выездное обследование проведено в соответствии с Заданием на проведение выездного обследования __________________________________________________________________________________________.
(указывается ссылка на Задание о проведении выездного обследования)

2. Выездное обследование проведено в рамках_______________________________________________________________________.
(наименование вида муниципального контроля)

 3. Выездное обследование проведено: _____________________________________________________________________________.
(указываются фамилии, имена, отчества (при наличии), должности инспектора уполномоченного
 (уполномоченных) на проведение выездного обследования)

4.  Выездное обследование проведено по адресу (место нахождения):__________________________________________________________________.
(указывается место нахождения (осуществления деятельности) организации (ее филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений), место осуществления деятельности гражданина, место нахождения объекта контроля)

1.  Выездное обследование проводилось: ___________________________________ :
в период с « ___ » ____________  _____ г.   « ____ »  час.  « ____ »  мин.
                по  « ___ » ____________  _____ г.   « ____ »  час.  « ____ »  мин.
(указываются срок (часы, минуты), фактического осуществления выездного обследования)

1.  При проведении выездного обследования совершены следующие контрольные (надзорные) действия:___________________________________________________________
(указываются контрольные (надзорные) действия)

2.  По результатам проведения выездного обследования установлено:___________________________________________________________________
(указываются выводы по результатам проведения выездного обследования)
1) вывод о выявлении нарушений обязательных требований (с указанием обязательного требования, нормативного правового акта и его структурной единицы, которым установлено нарушенное обязательное требование, сведений, являющихся доказательствами нарушения обязательного требования), о несоблюдении (нереализации) требований, содержащихся в разрешительных документах, с указанием реквизитов разрешительных документов, о несоблюдении требований документов, исполнение которых является обязательным в соответствии с законодательством Российской Федерации,
2) вывод об отсутствии нарушений обязательных требований, о соблюдении (реализации) требований, содержащихся в разрешительных документах, о соблюдении требований документов, исполнение которых является обязательным в соответствии с законодательством Российской Федерации)

3. Указание иных сведений:____________________________________________ 
                                                                      (указываются иные сведения (при необходимости))


________________________________________
(должность, фамилия, инициалы инспектора 
проводившего выездное обследование)                                              



















































Приложение № 3

Утверждено				постановлением администрации 
муниципального образования 
городской округ «Город Кирово-
Чепецк» Кировской области
от 14.02.2025 № 145





ТИПОВАЯ ФОРМА
предписания об устранении выявленных нарушений 
	
(на бланке органа муниципального контроля) 
  
ПРЕДПИСАНИЕ 
об устранении выявленных нарушений 
  
1. Предписание выдано по итогам проведения контрольного мероприятия в соответствии с: _________________________________________________________________________
(ссылка на документ, на основании которого проведено контрольное мероприятие (дата, номер))
  
2. Вид муниципального контроля: ___________________________________________ 
  
3. Контрольное мероприятие проведено: 
_________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество, должность специалиста органа муниципального контроля, уполномоченного на проведение контрольного мероприятия) 
  
4. К проведению контрольного мероприятия эксперты (специалисты) привлечены (не привлечены): 
___________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество, должность привлекаемого эксперта (специалиста)) 
  
5. Контрольное мероприятие проведено в отношении: 
___________________________________________________________________________ 
(объект контроля, в отношении которого проведено контрольное мероприятие) 
  
по адресу (местонахождению): 
___________________________________________________________________________ 
(адрес (местонахождение) места осуществления контролируемым лицом деятельности или места нахождения объекта контроля, в отношении которого проведено контрольное мероприятие) 
  
6. Контролируемые лица: 
_________________________________________________________________________ 
(наименование контролируемого лица, адрес, ИНН и (или) ОГРН юридического лица/индивидуального предпринимателя либо фамилия, имя, отчество гражданина) 
  
7. В ходе проведения контрольного мероприятия выявлены следующие нарушения: _________________________________________________________________________ 
(выводы о выявленных нарушениях обязательных требований с указанием обязательного требования, нормативного правового акта и его структурной единицы, которым установлено нарушенное обязательное требование, сведений, являющихся доказательствами нарушения обязательного требования, о несоблюдении (не реализации) требований, содержащихся в разрешительных документах, с указанием реквизитов разрешительных документов, о несоблюдении требований документов, исполнение которых является обязательным в соответствии с законодательством Российской Федерации, муниципальными правовыми актами, о неисполнении ранее принятого решения органа муниципального контроля) 
  
С целью устранения выявленных нарушений и на основании пункта 1 части 2 статьи 90 Федерального закона от 31.07.2020 № 248-ФЗ «О государственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации» 
_________________________________________________________________________ 
(наименование органа муниципального контроля) 
  
ПРЕДПИСЫВАЕТ: 
_________________________________________________________________________ 
(наименование юридического лица, индивидуального предпринимателя, фамилия, имя, отчество гражданина) 
устранить указанные в пункте 7 настоящего предписания нарушения/провести мероприятия по предотвращению причинения вреда (ущерба) охраняемым законом ценностям (указать нужное) в срок до _____________ 20___ года (для устранения нарушений и (или) проведения мероприятий по предотвращению причинения вреда (ущерба) охраняемым законом ценностям указывается разумный срок). 
  
Информацию о выполнении предписания предоставить ______________________________________________________________________________ (указывается наименование органа муниципального контроля) в письменной форме или в электронной форме с приложением копий подтверждающих документов в срок до «____» ___________ 20___ г. 
  
Невыполнение в установленный срок настоящего предписания влечет административную ответственность в соответствии с частью 1 статьи 19.5 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях. 
  
Настоящее предписание может быть обжаловано в порядке, установленном главой 9 Федерального закона от 31.07.2020 № 248-ФЗ «О государственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации». 
  
Органом, осуществляющим контроль за исполнением настоящего предписания, является 
_________________________________________________________________________ 
(наименование органа муниципального контроля) 

	  

	__________________________________ 
(должность должностного лица органа муниципального контроля) 
	_________ 
(подпись) 
	_______________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

	_________________________________________________________________________ 
(подпись; фамилия, имя, отчество лица, получившего предписание; дата или отметка об отказе лица, получившего предписание, в его подписании либо отметка о направлении предписания посредством почтовой, электронной связи, в том числе через личный кабинет на специализированном электронном портале) 












Приложение № 4

Утверждено				постановлением администрации 
муниципального образования 
городской округ «Город Кирово-
Чепецк» Кировской области
от 14.02.2025 № 145




ТИПОВАЯ ФОРМА
журнала учета объектов

Администрация муниципального образования городской округ «Город Кирово-Чепецк» Кировской области
________________________________________________________________________
(наименование органа, осуществляющего муниципальный контроль)
__________________________________________________________________________
(наименование муниципального контроля)

Журнал учета объектов контроля

	
	Начат:
	
"
	
	"
	
	20
	
	г.

	
	Окончен:
	"
	
	"
	
	20
	
	 г.

	
	На
	
	листах 



	№ п/п
	Наименование объекта контроля
	Адреса
	Основной государственный регистрационный номер (ОГРН)
	Индивидуальный номер налогоплательщика (ИНН)
	За кем закреплен объект контроля
	Номер КНД
	Отметка о прекращении существования (эксплуатации) объекта контроля

	
	
	Места нахождения объекта контроля
	Места фактического осуществления деятельности объекта контроля
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	
4

	5
	6
	7
	8
	9

	
	
	
	
	
	
	
	
	



<*> Листы должны быть пронумерованы, прошнурованы и скреплены печатью.
