
Директору муниципального
бюджетного общеобразовательного
учреждения «Средняя
общеобразовательная школа № 33 
Артемовского городского округа»

И.В. Паршиной

Уведомление об отсутствии нарушений

от 27 сентября 2019 года № 23-08-15/№ 251902084181

В соответствии с приказом департамента образования и науки Приморского 

края от 29 мая 2019 года № 842-а «О проведении плановой документарной 

проверки муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения 

«Средняя общеобразовательная школа № 33» Артемовского городского 

округа» со 02 по 27 сентября 2019 года проводилась проверка соблюдения 

законодательства Российской Федерации в области образования.

В ходе проверки не выявлены нарушения обязательных требований 

законодательства Российской Федерации в сфере образования.

Консультант отдела по контролю, 
надзору, лицензированию и аккредитации
в сфере образования



Д Е П А Р Т А М Е Н Т  О Б Р А З О В А Н И Я  И  Н А У К И

П Р И М О Р С К О Г О  К Р А Я
г. В ладивосток "27" сентября 2019 года
(место составления акта) (дата составления акта)

А К Т  П Р О В Е Р К И

органом  государственного контроля (надзора), органом  м униципального 
контроля ю ридического лица, индивидуального предприним ателя

№ 251902084181

П о адресу: 690002, П рим орский  край, г. В ладивосток, О кеанский пр., д. 119
(место проведения проверки)

Н а основании приказа департам ента образования и науки П рим орского края от 
29 мая 2019 года №  842-а_________________________________________________________

(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата)
бы ла проведена плановая докум ентарная проверка м униципального
бю дж етного________ общ еобразовательного_______ учреж дения________ «С редняя
общ еобразовательная организация №  33» А ртем овского городского округа

(наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии) индивидуального
пре дпр ин им ате л я)

Д ата и время проведения проверки: с 02 сентября по 27 сентября 2019 года.

“___ ” ___________20____г. с ____ час.____ мин. д о ____ час.____ мин. Продолжительность

“___ ” __________ 20____г. с ____ час.____ мин. д о ___  час.___ мин. Продолжительность
(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных 

подразделений юридического лица или при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя
по нескольким адресам)

О бщ ая продолж ительность проверки: 2 0 дней /
(рабочих дней/часов)

А кт составлен департам ентом  образования и науки П рим орского  края__________
(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

С копией распоряж ения/приказа о проведении проверки ознаком лен (ы):
(заполняется при проведении выездной проверки)
___________________________________не требуется____________________________________

(фамилии, инициалы, подпись, дата, время)
Д ата и ном ер реш ения прокурора (его зам естителя) о согласовании проведения 
проверки: не требуется

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)
Л ицо(а), проводивш ие проверку:

Д исяк Е лен а П авловна, консультант отдела по контролю , надзору, 
лицензированию  и аккредитации в сф ере образования департам ента 
образования и науки П рим орского края.

В ерещ агины  С ергей Григорьевич, эксперт, преподаватель.
(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)

П ри проведении проверки присутствовали: не присутствовали
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(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 или требований, 

установленных муниципальными правовыми актами (с указанием положений 
(нормативных) правовых актов): не выявлено_______________________________

(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): не выявлены_____________________________________________________

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

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального 
предпринимателя, проводимых органам:и государственного контроля (надзора), 
органами муниципального контроля внесена (заполняется при проведении 
выездной проверки): не требуется

(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного 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): не требуется

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

уполномоченного представителя)
Прилагаемые к акту документы: уведомление об отсутствии нарушений. 
Подписи лиц, проводивших проверку: /

________ Е.П.
С актом проверки ознакомлен(а), копию акта со всеми приложениями 
получил(а): Паршина Ирина Валерьевна, директора муниципального
бюджетного_______общеобразовательного______ учреждения_______ «Средняя
общеобразовательная школа № 33» Артемовского городского округа

(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии), должность руководителя)

27 сентября 2019 года _______________
(подпись)

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки ________________________
(подпись уполномоченного должностного лица)


