Приложение 1

к административному регламенту по исполнению муниципальной функции «Осуществление муниципального контроля по размещению нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности Савинского  сельского поселения в соответствии со схемой размещения нестационарных торговых объектов»
Блок - схема

исполнения муниципальной функции







Приложение 2

к административному регламенту по исполнению муниципальной функции «Осуществление муниципального контроля по размещению нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности Савинского  сельского поселения в соответствии со схемой размещения нестационарных торговых объектов»
РАСПОРЯЖЕНИЕ

от «___»_________20__г. №___

д. Савино

О проведении проверки

В соответствии с Федеральным законом от 26 декабря 2008 года № 294-ФЗ «О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля», статьями 6, 10 и 17 Федерального закона от 28 декабря 2009 года № 381-ФЗ «Об основах государственного регулирования торговой деятельности в Российской Федерации»
1. Провести проверку в отношении

_______________________________________________________________________

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

2. Место нахождения: _____________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

(юридического лица (их филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений) или место жительства индивидуального предпринимателя и место(а) фактического осуществления им деятельности)

3. Назначить лицом(ами), уполномоченным(ыми) на проведение проверки:

_______________________________________________________________________

 (фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии), должность должностного лица (должностных лиц), уполномоченного(ых) на проведение проверки)

4. Привлечь к проведению проверки в качестве экспертов, представителей экспертных организаций, следующих лиц:

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), должности привлекаемых к проведению проверки экспертов и (или) наименование экспертной организации с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и наименования органа по аккредитации, выдавшего свидетельство об аккредитации)

5. Установить, что:

настоящая проверка проводится с целью:____________________________________

При установлении целей проводимой проверки указывается следующая информация:

а) в случае проведения плановой проверки:

- ссылка на ежегодный план проведения плановых проверок;

б) в случае проведения внеплановой выездной проверки:

- реквизиты ранее выданного проверяемому лицу предписания об устранении выявленного нарушения, срок для исполнения которого истек;

- реквизиты обращений и заявлений граждан, юридических лиц, индивидуальных предпринимателей, поступивших в органы муниципального контроля;

- реквизиты приказа (распоряжения) руководителя органа государственного контроля (надзора), изданного в соответствии с поручениями Президента Российской Федерации, Правительства Российской Федерации;

- реквизиты требования прокурора о проведении внеплановой проверки в рамках надзора за исполнением законов и реквизиты прилагаемых к требованию материалов и обращений.

в) в случае проведения внеплановой выездной проверки, которая подлежит согласованию органами прокуратуры, но в целях принятия неотложных мер должна быть проведена незамедлительно в связи с причинением вреда либо нарушением проверяемых требований, если такое причинение вреда либо нарушение требований обнаружено непосредственно в момент его совершения:

- реквизиты прилагаемой копии документа (рапорта, докладной записки и другие), представленного должностным лицом, обнаружившим нарушение;

задачами настоящей проверки являются:_______________________________________________________________

6. Предметом настоящей проверки является (отметить нужное):

- соблюдение обязательных требований и требований, установленных муниципальными правовыми актами;

- соответствие сведений, содержащихся в уведомлении о начале осуществления отдельных видов предпринимательской деятельности, обязательным требованиям;

- выполнение предписаний органа муниципального контроля;

- проведение мероприятий:

по предотвращению причинения вреда жизни, здоровью граждан, вреда животным, растениям, окружающей среде;

по предупреждению возникновения чрезвычайных ситуаций природного и техногенного характера;

по обеспечению безопасности государства;

по ликвидации последствий причинения такого вреда.

7. Срок проведения проверки:________________________________________

К проведению проверки приступить с «___» _________ 20__ г. 

Проверку окончить не позднее «___» _______20__ г.

8. Правовые основания проведения проверки:____________________________

(ссылка на положение нормативного правового акта, в соответствии с которым осуществляется проверка; ссылка на положения (нормативных) правовых актов, устанавливающих требования, которые являются предметом проверки)

9. В процессе проверки провести следующие мероприятия по контролю, необходимые для достижения целей и задач проведения проверки:____________________________

10. Перечень административных регламентов по осуществлению муниципального контроля (при их наличии):

_______________________________________________________________________

(с указанием наименований, номеров и дат их принятия)

11. Перечень документов, представление которых юридическим лицом, индивидуальным предпринимателем необходимо для достижения целей и задач проведения проверки: _____________________________________________________________________

Глава Савинского сельского поселения___________________Расшифровка подписи

                                (подпись заверенная печатью)

______________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии), и должность должностного лица, непосредственно

подготовившего проект распоряжения) контактный телефон, электронный адрес (при наличии)

Приложение 3

к административному регламенту по исполнению муниципальной функции «Осуществление муниципального контроля по размещению нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности Савинского  сельского поселения в соответствии со схемой размещения нестационарных торговых объектов»
ФОРМА

предписания о выполнении обязательных требований в отношении размещения нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности
Герб Новгородского муниципального района

НОВГОРОДСКИЙ МУНИЦИПАЛЬНЫЙ РАЙОН

НОВГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ

АДМИНИСТРАЦИЯ САВИНСКОГО СЕЛЬСКОГО ПОСЕЛЕНИЯ

173527, Новгородская область, Новгородский район д. Савино, ул.Школьная, д. 3

тел. 749-332, факс (8162) 749-316, e-mail: savinoadm@yandex.ru
ПРЕДПИСАНИЕ

О  выполнении обязательных требований в отношении размещения нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности
 № _________

_____ __________________ 20___ г.




_________________

На основании Акта проверки выполнении обязательных требований в отношении размещения нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности: №__________ от _____________

Я, _____________________________________________________________________

______________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество, должность должностного лица)

ПРЕДПИСЫВАЮ выполнить обязательные требования в отношении размещения нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности _______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

(наименование пользователя нестационарного торгового объекта)

_______________________________________________________________________

(наименование нестационарного торгового объекта)

Подпись лица, выдавшего предписание: _____________________

(подпись)

Предписание получено:

_______________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество, должность уполномоченного представителя пользователя нестационарного торгового объекта)

______ _______________ 20___ г.





________________

(подпись)
Приложение 4

к административному регламенту по исполнению муниципальной функции Осуществление муниципального контроля по размещению нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности Савинского  сельского поселения в соответствии со схемой размещения нестационарных торговых объектов»
ФОРМА

Предписания о выполнении обязательных требований в отношении размещения нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности
Герб Новгородского муниципального района

НОВГОРОДСКИЙ МУНИЦИПАЛЬНЫЙ РАЙОН

НОВГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ

АДМИНИСТРАЦИЯ САВИНСКОГО СЕЛЬСКОГО ПОСЕЛЕНИЯ

173527, Новгородская область, Новгородский район д.Савино, ул.Школьная, д. 3

тел. 749-332, факс (8162) 749-316, e-mail:savinoadm@yandex.ru
ПРЕДПИСАНИЕ

О  выполнении обязательных требований в отношении размещения нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности
№ _________

_____ __________________ 20___ г.




_________________

На основании Акта проверки пользователя нестационарного торгового объекта: №__________ от _____________

Я,____________________________________________________________________________________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество, должность должностного лица)

ПРЕДПИСЫВАЮ:

_______________________________________________________________________

(наименование пользователя нестационарного торгового объекта)

	№
п/п
	Содержание предписания
	Срок исполнения
	Основания для вынесения
предписания

	
	
	
	


Пользователь нестационарного торгового объекта обязан проинформировать об исполнении соответствующих пунктов настоящего предписания Администрацию Савинского сельского поселения, в течение 7 дней с даты истечения срока их исполнения.
Подпись лица, выдавшего предписание: _____________________

(подпись)

Предписание получено:

_______________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество, должность уполномоченного представителя пользователя нестационарным торговым объектом)

______ _______________ 20___ г.
            
________________

                                                                                                (подпись)

Приложение 5

к административному регламенту по исполнению муниципальной функции Осуществление муниципального контроля по размещению нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности Савинского  сельского поселения в соответствии со схемой размещения нестационарных торговых объектов»
ОБРАЗЕЦ

ЖАЛОБЫ НА ДЕЙСТВИЕ (БЕЗДЕЙСТВИЕ)

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 действием (бездействием) со ссылками на пункты регламента)

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

Перечень прилагаемой документации

МП

(подпись руководителя юридического лица, физического лица)

Приложение 6

к административному регламенту по исполнению муниципальной функции «Осуществление муниципального контроля по размещению нестационарных торговых объектов на земельных участках, в зданиях, строениях, сооружениях, находящихся в муниципальной собственности Савинского  сельского поселения в соответствии со схемой размещения нестационарных торговых объектов»
ОБРАЗЕЦ РЕШЕНИЯ

ПО ЖАЛОБЕ НА ДЕЙСТВИЕ (БЕЗДЕЙСТВИЕ) ОРГАНА

ИЛИ ЕГО ДОЛЖНОСТНОГО ЛИЦА

исх. от _______ № _________

РЕШЕНИЕ

по жалобе на решение, действие (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 применили законы и иные нормативные правовые акты, на которые ссылался заявитель:

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

На основании изложенного

РЕШЕНО:

1. _______________________________________________________________________

(решение, принятое в отношении обжалованного действия (бездействия), признано правомерным или 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)

Обращения, заявления о фактах возникновения угрозы причинения вреда окружающей среде





Составление ежегодного плана проведения проверок





Постановление об утверждении плана 


проведения проверок





Поручение





Размещение плана проверок на сайте





Подготовка постановления о проведении проверки





о проведении плановой проверки





о проведении внеплановой проверки





Уведомление о проведении проверки





Проведение проверки





Проверка не проводится





Проведение документарной проверки





Проведение выездной проверки





Оформление результатов проверки





Постановление о проведении проверки





Согласование плана проверок с органами прокуратуры


атуры





Проверка по обращению, заявлению граждан





Проверка исполнения предписания





Заявление о согласовании проведения внеплановой выездной проверки с органами прокуратуры





Разрешение органов прокуратуры о проведении внеплановой выездной проверки





Решение об отказе в проведении внеплановой выездной проверки








1

