
Муниципальное бюджетное 
дошкольное образовательное 
учреждение детский сад №11 

«Колобок» X. Стенано-Савченский, 
Милютинский р-н, X. Стенано - 

Савченский. 
ул. Молодёжная,18

(место состанления акта)

«21 » августа 2025_ г. 
(дата составления акта)

 12.3_0
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ

органом государственного контроля (надзора) ю ридического лица
№ 470241

Мунининалыюе бюджетное дошкольное 
образовательное учреждение детский сад №1 

«Колобок» X. Стенано-Савченский, 
Милютинский р-и, X. Стенано -Савченский.

ул. Молодёжная, 1 8 __________«21 » августа 20 15 г. по адресу:
(место проведения проверки)

На основании: Распоряжения о проведении мероприятия по надзору № 470241 от^17.07.2015 г. 
началшшка территориального отдела Управления Роспотребнадзора по Ростовской области в г. 
Белая Калигва, Белокалитвинском, Гацинском, Морозовском, Милютинском, Обливском,
Советском районах Николенко Александра Николаевича__________________________________,

реквизитов (номер, дата), фамилии, имени, отчества (в случае, если имеется), должность 
руководителя органа государственного контроля (надзора), органа мунииипа.льного контроля, издавшего распоряжение или приказ о проведении

проверки)

была проведена внеплановая выездная проверка в отношении:
Мунинииальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение детский сад^)(уЦ_ 
~^<Колобрк». у Стеиатго-Савченский. Милютинский р-н, х. Стенано - Савченский, ул^

Молодёжная. 18
полное и (в а.учас. если имеется) сокращенное наименование, в том чис.ле фирменное наименование юридического лица, фамилия, имя и (в случае, 

если имесгся) отчесгво индивидуального предиринпмагеля)

“ 11 ” августа 2 0 J ^  г. с 10 час. 30 мин. до 11 час. 00 Продолжительность 0,5ч....

« 2 1  августа 20 15 г. с 10 час. 00 мин. до 11 час. 00 мин.Продолжительность 1ч.

(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных 
по.траздслений юридического лица или при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя

но нескольким адресам)

Общая продолжи гельность проверки: 1,5 ч а с а   ____ _______ _____________________________
(рабочих дней/часов)

Акт составлен: Территориальный отдел Управления Роспотребнадзора по Ростовской области в 
1 .Белая Калигва, Белокалитвинском, Тацинском, Морозовском, Милютинском. Обливском.
Советском районах ________  _______  --------------------

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)
С копией распоряжепия/ириказа о проведении проверки ознакомлен: (заполняется при
проведетш выездной WoeepKu) 11 .()8.2015i. в К) час.ЗО мин. зав. МБДОУ Штоколова И_ЕИна

Васильевна . __________________. —   -  ------  ------  ------------------ ------
(гйС)Г11лии, имена, отчества (в случае, если имеется), подпись, дата, время)

Дата и номер решеШ1я прокурора (ei o заместителя) о согласовании проведения проверки.

(заполняется в случае проведения внеплановой проверки субъекта малого или среднего предпринимательства)

Лицо (а), проводившие проверку: зам. нач. территориального_ отдела Управления,  
Роспотребналзора по Ростовской области в г. Белая Калитва, Белокалитвинском, Тацинском^ 
Милютинском, М о р о з о в с к о м . Обливском, Советском районах Зуева 4 ,А
(фамилия имя отчество (в случае, если имеется), должность должностного лица (должностных лиц), проводившего(их) проверку; 
в случае привлечения к участию к проверке экспертов, экспертных организаций указываются фамилии. имена, отчества (в



случае, если имеются), должности экспертов и. или наименование экспертных органиэапнй с укаэанием рсквнэитов свидетельства 
об аккредитации и наименования органа по аккредитации, выдавшего свидетельство)

При проведении проверки присутствовали: зав. МБДОУ №11 х. Степаио Савченский
III гоколова Ирина Васильевна
(фамилия/ имя, отчество (в случае, если имеется), должность руководителя, иного должностно10 лица (должносл ных 
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 плановой выездной проверки

выявлены нарушения обязательных требований или требований, установленных 
мунинипальными правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых акто]В:

(с указанием характера нарушений; лиц, допустивших нарушения)

(с указанием характера нарушений; лиц, допустивших нарушения)

- нарушений не выявлено: предписание №113/197 от 15.07.15г. выполнено в полном 
объёме.
Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуа.тыюго предпринимателя, 
проводимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, 
внесена (заполняется при проведении выездной проверки):

Журнал учета проверок представлен, по результатам 
сделана запись.

 Зуева Т.А. Штоколова Ирина Васильевна Т̂Ал
Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых >^рганами 
государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, отсутствует (заполняется при Уроведоши 
выездной проверки):

мероприятии по надзору в журнале

(ПОДПИСЬ проверяю щ его) (подпись уполномоченного представителя юридического лица, 
индивидуального предпринимателя, его уполномоченного 

представите.зя) • '

Прилагаемые документы:

Подписи лиц, проводивших проверку:

Зам. начальника ТО Управления Роспотребнадзора по РО 
в г. Белая Калитва, Белокалитвипском, Тацинском, 
Морозовском. Милютинском, Обливском,
Советском районах ________________ Зуева Т.А.
С актом проверки ознакомлен (а), копию акта со всеми приложениями получил(а);

зав. МБДОУ № Их. Степано-Савченский Штоколова Ирина Васильевна
(фамилия, имя. отчество (в случае, если имеется), должность 

руководителя, иного должностного лица или уполномоченного 
представителя юридического лица, индивидуального предпринимси^ля. 

его уполномоченного представителя)

« 21 » августа 20 1.6 г.


