
Министерство Российской Федерации по делам гражданской обороны, 
чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий

ГУ МЧС России по Свердловской области
г. Екатеринбург ул. Карла Либкнехта, 8-А; т. 217-44-08

Управление надзорной деятельности и профилактической работы
г.Екатеринбург ул. Белинского, 115; т. 228-53-71

Отдел надзорной деятельности МО «город Екатеринбург»
г.Екатеринбург ул. Софьи Ковалевской, 8; т. 362-42-52; tond-ekatennburg@ mail.ru

Отделение надзорной деятельности по Ленинскому району
г.Екатеринбург ул. Радищева, 47а; т. 203-47-55; ogpnlrektb@mail.ru

г. Екатеринбург «15» июня 2015 г.
12 ч. 00 мин.

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

юридического лица, индивидуального предпринимателя

№ 1-129
По адресу/адресам: г. Екатеринбург бул. Денисова Уральского, 9 «А»_________________________

(место проведения проверки)
На основании: распоряжения (приказа) заместителя главного государственного инспектора го­
рода Екатеринбурга по пожарному надзору подполковника внутренней службы Ганина Михаи­
ла Михайловича № 1-129 от «10» июня 2015 года___________________________________________

(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата) 
была проведена внеплановая выездная проверка в отношении:

(плановая/внеплановая, документарная/выездная)
Муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения гимназия № 161 (ИНН 
6661055708 OFPH 1026605241321)_________________________________________________________

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

Дата и время проведения проверки:
«15» июня 2015 г. с 09 час. 00 мин. по 12 час. 00 мин.
Продолжительность 3 часа 00 мин.
(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений юридиче­

ского лица или при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя по нескольким адресам)
Общая продолжительность проверки: 1 рабочий день, 3 часа 00 мин.__________________________

(рабочих дней/часов)
Акт составлен: Отделением надзорной деятельности по Ленинскому району МО «г. Екатерин­
бург» ОНД МО «город Екатеринбург» Управления надзорной деятельности и профилактиче­
ской работы Fлавного управления МЧС России по Свердловской области______ ______________

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)
С копией распоряжения/приказа о проведении проверки ознакомлен (ы):
Директор МБОУ гимназия № 161 Соломеин Николай Николаевич 10.06.2015 г. в 13 ч. 57 мин.. 
отправлено по электронной почте gymnazvl61@mail.ru______________________________________

(заполняется при проведении выездной проверки)
(фамилии, инициалы, подпись, дата, время)

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

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)
Лицо, проводившее проверку:
Киселев Андрей Александрович  -  главный специалист отделения надзорной деятельности (по 
Ленинскому району МО «гоуод Екатеринбург») ОНД МО «город Екатеринбург» УНД и ПР ГУ  
МЧС России по Свердловской области подполковник внутренней службы __________________________________________________________

(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: ответственная за пожарную безопасность МБОУ 
гимназия № 161 Кузнецова Надежда Михайловна тел. 908-902-07-30__________________________

mailto:tond-ekatennburg@mail.ru
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mailto:gymnazvl61@mail.ru


(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), 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 илтнл^реёеваний установленных муниципаль­
ными правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых актов): 
выявлены несоответствия сведений, содержащихся в уведомлении о начале осуществления от-

положений (нормативных) правовых актов):_

выявлены факты невыполнения -предписаний органов гоеударе-твенного контроля (надзора); 
органов муниципального контроля (с указанием реквизитов выданных предписаний):

предписание № 1-431(ПБ)/1/1 от 31.10.2014 года выполнено в полном объеме, в указанный 
срок
Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, про­
водимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, 
внесена: ДЛ

Ий выездной проверки)

(подпись проверяющего),
■OddOMMW ft?

(подпись уййЬ-окбчённого представителя юридического лица, индиви­
дуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых 
органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, отсут­
ствует:

(подпись проверяющего)

Прилагаемые к акту документы: 
Подпись лица, проводившего проверку:

(подпись уполномоченного Представителя юридического лица, индиви­
дуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

С актом /^проверки 
чил(а): (л ) .

озн аком и ла), копиютщцшй <? W i

Киселев А.А. 

приложениями полу-

(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии),(должность руководителя, иного должностного лица или уполномоченного представит] 
юридического лица, индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя^

«15» июня 2015 г.

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:________________________
(подпись уполномоченного должностного лица (лиц), проводившего проверку)

Телефоны доверия: ДНД МЧС России (495) 449-99-99, УНД УРЦ МЧС России (343) 371-99-99, ГУ МЧС России по СО (343) 262-99-99


