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ПОСТАНОВЛЕНИЕ


от  03 мая 2017 года                                     № 12-П

Об утверждении формы проверочного листа (списка контрольных вопросов), используемого в ходе осуществления муниципального контроля

В соответствии с Федеральным законом от 26.12.2008 N 294-ФЗ «О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля», на основании постановления Правительства РФ от 13.02.2017 г. № 177 «Об утверждении общих требований к разработке и утверждению проверочных листов (списков контрольных вопросов)» Илетская сельская администрация постановляет:

1. Утвердить прилагаемую форму проверочного листа (списка контрольных вопросов), используемого в ходе осуществления муниципального  контроля. (Приложение № 1).
2. Настоящее постановление подлежит официальному опубликованию (обнародованию).
3. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на главу Илетской сельской администрации.

Глава  Илетской

сельской администрации                                 С.Н.Васильева

Приложение №1
к постановлению Илетской

сельской администрации

от 03.05.2017 года №12-П

(органа муниципального контроля)

(реквизиты правового акта об утверждении формы проверочного листа)

Проверочный лист (список контрольных вопросов)

О проведении плановой проверки ___________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________
(указание вида (видов) деятельности юридических лиц, индивидуальных предпринимателей, производственных объектов, их типов и (или) отдельных характеристик, категорий риска, классов (категорий) опасности, позволяющих однозначно идентифицировать сферу применения формы проверочного листа)
Ограничение на проведение плановой проверки обязательными требованиями, требованиями, установленными муниципальными правовыми актами _________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

(заполняется, если это предусмотрено положением о виде муниципального контроля)
	Перечень вопросов, отражающих содержание обязательных требований и (или) требований, установленных муниципальными правовыми актами, ответы на которые однозначно свидетельствуют о соблюдении или несоблюдении юридическим лицом, индивидуальным предпринимателем обязательных требований и (или) требований, установленных муниципальными правовыми актами, составляющих предмет проверки
	Соотнесенные с перечнем вопросов реквизиты нормативных правовых актов, с указанием их структурных единиц, которыми установлены обязательные требования, требования, установленные муниципальными правовыми актами



	1.
	

	2.
	

	3.
	


Провести проверку в отношении ____________________________________________
_____________________________________________________________________________

(наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) индивидуального предпринимателя)

Место проведения плановой проверки _______________________________________

(с указанием на используемые юридическим лицом, индивидуальным предпринимателем производственные объекты)

На основании ____________________________________________________________ _____________________________________________________________________________

(наименование и реквизиты распоряжения или приказа руководителя, заместителя руководителя органа муниципального контроля о проведении проверки)

_____________________________________________________________________________

(учетный номер проверки и дата присвоения учетного номера проверки в едином реестре проверок)

Ответы на вопросы, содержащиеся в перечне вопросов:

1._________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

2._________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

3._________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________
(должность, фамилия, инициалы руководителя, заместителя руководителя органа муниципального контроля, проводящего плановую проверку и заполняющего проверочный лист)

(подпись, заверенная печатью)

_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
(иные необходимые данные, установленные положением о виде муниципального контроля, административным регламентом осуществления вида муниципального контроля)

