Приложение № 1

к Административному регламенту по исполнению муниципальной функции "Организация и проведение проверок при осуществлении муниципального контроля в сфере благоустройства на территории Сушанского сельского поселения"

БЛОК-СХЕМА

последовательности административных процедур


                               



              



Приложение № 2

к Административному регламенту по исполнению муниципальной функции "Организация и проведение проверок при осуществлении муниципального контроля в сфере благоустройства на территории Сушанского сельского поселения"

ПРЕДПИСАНИЕ №___________
от "____" ______________  20__г.

ВЫДАНО:
                           (Официальное наименование юридического лица – нарушителя, Ф.И.О физического лица – нарушителя)

на основании акта проверки № _________ от ____ ________________20__г.

При проведении мероприятий по муниципальному контролю в сфере благоустройства по адресу:          

установлены следующие нарушения:

	                            изложить выявленные нарушения и нормативные акты, требования которых нарушены

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


	п/п

	Мероприятия по устране​нию нарушений

	Сроки
 испол​нения


	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Об исполнении предписания проинформировать орган муниципального контроля в сфере благоустройства Администрации Сушанского  сельского поселения в срок до "___" ___________ 20__г.

Должностное лицо 

Органа муниципального 

контроля в сфере благоустройства___________________________________________________

С предписанием ознакомлен и один экземпляр получил

Руководитель юридического лица,

(его заместитель), индивидуальный 

предприниматель или их представители

Физическое лицо                                    ___________________________________________

                                                                  подпись             расшифровка       должность



	
	
	


Предписывается______________________________________________________
                                  (наименование организации, Ф.И.О. должностного лица, физического лица)

__________________________________________________________________

Приложение  № 3

к Административному регламенту по исполнению муниципальной функции "Организация и проведение проверок при осуществлении муниципального контроля в сфере благоустройства на территории Сушанского сельского поселения"

ОБРАЗЕЦ ЖАЛОБЫ

НА ДЕЙСТВИЯ (БЕЗДЕЙСТВИЕ) 

______________________________________________________________ 

(наименование ОМСУ) 

___________________________________________________________________

ИЛИ ЕГО ДОЛЖНОСТНОГО ЛИЦА
Исх. от _____________ № ____         

Жалоба

*Полное наименование юридического лица, Ф.И.О. физического лица:_________________

_____________________________________________________________________________ 

*Местонахождение юридического лица, физического лица:__________________________

 _____________________________________________________________________________

(фактический адрес)

Телефон: ____________________________________________________________________
Адрес электронной почты: _____________________________________________________

Код учета: ИНН:________________________________________________________________________

*Ф.И.О руководителя юридического лица: _______________________________________

*на действия (бездействие):_____________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

(наименование органа или должность, ФИО должностного лица органа)

*существо жалобы:____________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

(краткое изложение обжалуемых действий (бездействия), указать основания, по которым  лицо, подающее жалобу, не согласно с действиями (бездействием) со ссылками на пункты регламента)

Поля, отмеченные звездочкой (*), обязательны для заполнения.

Перечень прилагаемой документации:

МП

__________________________________________________

(подпись руководителя юридического лица, физического лица)

                                                                                      Приложение  № 4

к Административному регламенту по исполнению муниципальной функции "Организация и проведение проверок при осуществлении муниципального контроля в сфере благоустройства на территории Сушанского сельского поселения"

ОБРАЗЕЦ РЕШЕНИЯ 

 __________________________________________________________________ 

(наименование ОМСУ)

ПО ЖАЛОБЕ НА ДЕЙСТВИЯ (БЕЗДЕЙСТВИЕ) КОМИТЕТА (ОТДЕЛА)

ИЛИ ЕГО ДОЛЖНОСТНОГО ЛИЦА

Исх. от ________________ № _________

РЕШЕНИЕ

по жалобе на решение, действия (бездействие)
органа или его должностного лица

Наименование органа или должность, фамилия  и  инициалы должностного лица органа,   принявшего решение по жалобе:_________________________________________________ _____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________.

Наименование  юридического лица или Ф.И.О  физического лица, обратившегося с жалобой: _____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Номер жалобы, дата и место принятия решения: ___________________________________

_____________________________________________________________________________

Изложение жалобы по существу: ________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Изложение возражений, объяснений заявителя: ____________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

УСТАНОВЛЕНО:

фактические и иные обстоятельства дела, установленные органом или должностным лицом, рассматривающим жалобу: _______________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Доказательства,  на  которых  основаны  выводы  по результатам рассмотрения жалобы: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Законы и иные нормативные правовые акты, которыми руководствовался орган или должностное лицо при принятии решения, и мотивы, по которым орган или должностное лицо не применил законы и иные нормативные правовые акты, на которые ссылался заявитель:

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

2

На основании изложенного

РЕШЕНО:

1. ___________________________________________________________________________

(решение, принятое в отношении обжалованных действий (бездействия), признано

_____________________________________________________________________________

правомерным или неправомерным полностью или частично, или отменено полностью или частично)

2.____________________________________________________________________________

(решение принято по существу жалобы: удовлетворена или не удовлетворена полностью или частично)

3. ___________________________________________________________________________

(решение либо меры, которые необходимо принять в целях устранения допущенных нарушений, 

если они не были приняты до вынесения решения по жалобе)

Настоящее решение может быть обжаловано в суде, арбитражном суде.

Копия настоящего решения направлена  по адресу:_________________________________

_____________________________________________________________________________

________________________________  _________________   _______________________

(должность лица уполномоченного,                           (подпись)                 (инициалы, фамилия)

принявшего решение по жалобе)

Приложение  № 5

к Административному регламенту по исполнению муниципальной функции "Организация и проведение проверок при осуществлении муниципального контроля в сфере благоустройства на территории Сушанского сельского поселения"

Акт проверки

органом муниципального контроля в сфере благоустройства юридического лица, индивидуального предпринимателя

№ ___________________     
	 " ___ " ______ 20__ г. 

	

	(место проведения мероприятия по контролю с указанием адреса)



	На основании распоряжения Администрации Сушанского  сельского поселения Новгородской области _________________________ № _____ от "___" _________ 20___ г. 
                                                                                                       ( ФИО)

	Была проведена проверка в отношении


	(полное и (в случае, если имеется) сокращенное наименование, в том числе фирменное наименование юридического лица, фамилия, имя и (в случае, если имеется) отчество индивидуального предпринимателя (гражданина)

	Продолжительность проверки: с                         до                                     

	Акт составлен 
	

	
	(наименование органа муниципального  контроля в сфере благоустройства)
Новгородской области

	С копией  распоряжения/приказа о проведении проверки ознакомлен (заполняется при проведении выездной проверки): 
(фамилии, имена, отчества (в случае, если имеется), подпись, дата, время)



	Дата и номер решения прокурора (его заместителя)                о согласовании проведения проверки
	«___»___________ 20__ года № ________

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

	Лицо(а), проводившие проверку: 
(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 указывается (фамилии, имена, отчества (в случае, если имеется), должности экспертов и/или наименование экспертных организаций)
При проведении проверки присутствовали: 
(фамилия, имя, отчество (в случае, если имеется), должность руководителя, иного должностного лица (должностных лиц) или
уполномоченного представителя юридического лица, уполномоченного представителя индивидуального предпринимателя, присутствовавших при проведении мероприятий по проверке



	

	В ходе проведения проверки выявлены следующие нарушения обязательных требований или требований, установленных муниципальными правовыми актами:

	(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):



	В ходе проведения проверки исполнения предписания органа муниципального контроля в сфере благоустройства
№ ____ от «___»  ________ 20____ г.

Срок исполнения предписания «______» __________________  20 __г.
Предписание вручено «___» _____ 20___г., направлено «___» _____20__г., кв. № ____________

выявлены факты невыполнения предписания 
нарушений не выявлено



Должностное лицо 

органа муниципального 

контроля  в сфере

благоустройства            _________________           ________________

Лица, присутствующие

при проведении мероприятия

по контролю                             __________________         _________________

                                                                                                     подпись                                                       ФИО, должность

                                                     __________________         _________________

                                                                                                    подпись                                                      ФИО, должность

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых органами муниципального контроля  внесена (заполняется при проведении выездной проверки):

____________________________    ______________________________________________

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

С актом ознакомлен и один экземпляр получил:

Руководитель юридического лица,

индивидуальный предприниматель 

или их представитель, гражданин           ____________          ____________

                                                                                                                                   подпись                                   ФИО

Физическое лицо (гражданин)                   ____________          ____________

                                                                                                                                   подпись                                   ФИО

Приложения:

Объяснения лиц, на которых возлагается ответственность за выявленные недостатки

1.________________________________________________________________

2.________________________________________________________________

3.________________________________________________________________

4.________________________________________________________________

Документы или их копии, связанные с результатами мероприятий по контролю

1._________________________________________________________________

2._________________________________________________________________

3._________________________________________________________________

4._________________________________________________________________    
____________________________________

Плановая





Внеплановая





Организация проверок





Составление проекта плана проверок





Нет





Да





Отсутствие в выявленных нарушениях обязательных требований признаков административного правонарушения





Наличие в выявленных нарушениях обязательных требований признаков административного правонарушения





Составление акта проверки








Согласование проекта плана с органами прокуратуры





Утверждение плана проверок





Утверждение приказа о проведении проверки





Извещение либо согласование с органами прокуратуры





Согласовано





Не согласовано





Проведение проверки





Конец исполнения муниципальной функции





Выявление нарушения действующего законодательства





Конец исполнения муниципальной функции





Составление акта проверки





Выдача предписания об устранении выявленного нарушения





Направление материалов проверки в уполномоченные органы для привлечения виновных лиц к ответственности и обращения в суд





Принятие мер по контролю за устранением выявленного нарушения





Предписание не выполнено, нарушение не устранено








Предписание выполнено, нарушение устранено





Направление материалов проверки в уполномоченные органы для рассмотрения и принятия решения








