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                                                                               Приложение 4
к Положению о муниципальном 
жилищном контроле 
в границах муниципального образования Ленинградский 
муниципальный округ Краснодарского края



Форма предписания Администрации

	Бланк                                                                  
	________________________________
(указывается должность руководителя контролируемого лица)
_________________________________
(указывается полное наименование контролируемого лица)
_________________________________
(указывается фамилия, имя, отчество
(при наличии) руководителя контролируемого лица)
[bookmark: _GoBack]_________________________________
(указывается адрес места нахождения контролируемого лица)



[bookmark: Par320]ПРЕДПИСАНИЕ

___________________________________________________________________
(указывается полное наименование контролируемого лица в дательном падеже)
об устранении выявленных нарушений обязательных требований

По результатам _______________________________________________________,
(указываются вид и форма контрольного мероприятия 
в соответствии с распоряжением Администрации)
проведенной __________________________________________________________
                                  (указывается полное наименование Управления)
в отношении_________________________________________________________
                              (указывается полное наименование контролируемого лица)
в период с «__» _________________ 20__ г. по «__» _________________ 20__ г.

на основании________________________________________________________
(указываются наименование и реквизиты распоряжения Администрации)

выявлены нарушения обязательных требований ________________ законодательства: _______________________________________________________________
(перечисляются выявленные нарушения обязательных требований с указанием структурных единиц нормативных правовых актов, которыми установлены данные обязательные требования)

На основании изложенного, в соответствии с пунктом 1 части 2 статьи 90 Федерального закона от 31 июля 2020 г. № 248-ФЗ «О государственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации» ___________________________________________________________________
                                  (указывается полное наименование Управления)

предписывает:
1. Устранить выявленные нарушения обязательных требований в срок до
«______» ______________ 20_____ г. включительно.

2.Уведомить __________________________________________________________
                                     (указывается полное наименование Управления)

об исполнении предписания об устранении выявленных нарушений обязательных требований с приложением документов и сведений, подтверждающих устранение выявленных нарушений обязательных требований, в срок 
до «__» _______________ 20_____ г. включительно.

Неисполнение настоящего предписания в установленный срок влечет ответственность, установленную законодательством Российской Федерации.

	__________________
	_______________________
	      ________________

	(должность лица, уполномоченного на проведение контрольных мероприятий)
	(подпись должностного лица, уполномоченного на проведение контрольных мероприятий)
	(фамилия, имя, отчество (при наличии) должностного лица, уполномоченного на проведение контрольных мероприятий)



Заместитель главы
Ленинградского 
муниципального округа                                                                     С.Н. Шмаровоз


