
ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты 
прав потребителей и благополучия человека по Кемеровской области 

территориальный отдел в городе Белово и Беловском районе
Ул. Энергетическая, 21, пгт. Инской, г. Белово, 652644 Тел./факс 8(38452) 6-56-02, EMAIL: belovo@42.rospotrebnadzor.ru

(место составления акта)
_  л*J? 20/£?г.

едата/оставления акта)
____________ 7? ° ° ___________

(время составления акта)
АКТ ПРОВЕРКИ

Управлением Роспотребнадзора по Кемеровской области (территориальным 
отделом Управления Роспотребнадзора по Кемеровской области 

в городе Белово и Беловском районе) юридического лица, индивидуального
предпринимателя

по адресу: ,
(местошроведения проверки)

На основании: Распоряжения заместителя руководителя Управления Роототурбнллзора по 
Кемеровской области 2020 года №
(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 внеплановая выездная ____________________  проверка в отношении:
(плановая/в| плановая, документарн.

(наименование юридического лица, фамййи^ имя, отчество (последнее -  при наличии)

Дата и время проведения проверки: ^ ^ ___________________
(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных 
подразделений юридического лица или при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя по 
нескольким адресам) / у

Продолжительность проверки: __________________________ __
(дней/часов)

Акт составлен: территориальный отдел Управления Роспотребнадзора по Кемеровской области в
Городе Белово и Беловском районе _______

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

С копией распорядке
выездной проверки

приказа о проведении проверки ознакомлен: (заполнится при проведении у  ,
Ъг Ж О Р .'Ш е  -

(фалйшйи, имена, отчества (в случае, если имеется), подпись, дата, время) ^

Дата и номер решения прокурора (его заместителя) о согласовании проведения проверки: нет
(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо(а), проводившее проверку: ведущий специалист — эксперт ТОУ Роспотребнадзора по
Кемеровской области в городе Белово и Беловском районе Никитченко Наталья Егоровна______
Для проведения проверки привлекались: главного врача филиала ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии 
в Кемеровской области» в городе Белово и Беловском районе Терентьеву Ларису Геннадьевну; сан. врача по 
общей гигиене филиала ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Кемеровской области» в городе Белово и 
Беловском районе Соколову Анну Леонидовну, фельдшера- лаборанта Белову Татьяну Викторовну, 
свидетельство об аккредитации ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Кемеровской области» от 26.02.2010 № 7- 

АК, выданное Федеральной службой по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека».

mailto:belovo@42.rospotrebnadzor.ru


(фамилия, имя, отчество (в случае, если имеется), должность должностного лица (должностньк лип) — ~
проводившего(их) проверку; в случае привлечения к участию в проверке экспертов, экспертных о г 
указываются фамилии, имена, отчества (в случае, если имеются), должности экспертов и/или наименшшия' 

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

Щ ? проведении проверки присутствовали: ^ - ^ /Ч м ж лЖ
(фамилия, имя, отчество (в случае, если имеется), долж^сх^ь "ру^одителя, i/ш го  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)  ̂ v

---- Внеплановая проверка проведена по уу s s. s  у  W Q fJ fa ? .
(с указанием характера нарушенищлиц, допустившее нарушения) ~

установлено. 1НЫ-

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 выявлено Х Н Х ______________________________

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, 
проводимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля 
внеседа?(задедаяетсядтри проведении выездной проверки):'тсядри проведении выездной

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

представителя)

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

Никшченкв-Н.Е
(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного представителя юридического лица,

индивидуального предпринимателя, его уполномоченного 
представителя)

Прилагаемые документы: Распоряжение

Подписи лиц, проводивших проверку: Никитченко Н. Е. 
стам проверки ознакомлен(а), копию акта со веши п оженйямщйолучил(а):

амилгЙ", имя, о^еСтво (^^случае, если имеется),"дод^ность руководителя, иного должностного лица 
или уполномоченного представителя юридического лица, индивидуального предпринимателя,

его уполномоченного представителя)

(подпись)

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:


