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                                                                                 Приложение 3
                                                                                 УТВЕРЖДЕНА
постановлением
Администрации Артемовского городского округа
от 23.09.2023 № 936-ПА
ФОРМА

[bookmark: P107]АКТ № ______
о проведении контрольного мероприятия
[bookmark: _GoBack]без взаимодействия с контролируемым лицом

«__»___________20__г.                 ___________________
            (дата составления)                                                                                            (место составления)

______________________________________________________________________________
(должность, фамилия, инициалы должностного лица (должностных лиц),
уполномоченного (уполномоченных на
______________________________________________________________________________
проведение контрольного мероприятия
без взаимодействия с контролируемым лицом)
проведено контрольное мероприятие  без  взаимодействия  с контролируемым лицом -
______________________________________________________________________________
(вид контрольного мероприятия
без взаимодействия с контролируемым лицом)
______________________________________________________________________________

в  рамках осуществления муниципального земельного контроля на территории Артемовского городского округа в отношении:
______________________________________________________________________________
(наименование контролируемого лица,
______________________________________________________________________________
ИНН, ОГРН, СНИЛС,
______________________________________________________________________________
адрес осуществления контролируемым лицом деятельности,
адрес регистрации контролируемого лица)

В результате контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом установлено:
______________________________________________________________________________
(выводы о фактах причинения вреда (ущерба) или возникновения угрозы
причинения вреда (ущерба) охраняемым
______________________________________________________________________________
законом ценностям, сведения о нарушении обязательных требований,
о готовящихся нарушениях обязательных
______________________________________________________________________________
требований или признаках нарушения обязательных требований)
______________________________________________________________________________


________________________________   _____________  __________________________
 (должность уполномоченного лица)                                 (подпись)                       (фамилия, инициалы)


Отметка о направлении акта контролируемому лицу.
      ______________________________________________________________________________
(дата и способ направления акта)

Отметка об ознакомлении или об отказе в ознакомлении контролируемого лица с актом:
______________________________________________________________________________
(подпись, фамилия, инициалы, должность, дата ознакомления)































