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Приложение 1
УТВЕРЖДЕНО
постановлением администрации

муниципального образования

Гулькевичский район

от 15.11.2022 № 1717
(наименование органа муниципального контроля, его адрес места нахождения, 

номер телефона, электронный адрес)

 (вид муниципального контроля)

ЗАДАНИЕ 

на проведение контрольного мероприятия 

без взаимодействия с контролируемым лицом 

_____________                                   № __                                    _______________
(место составления)           






         (дата составления)

1. Вид контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом: ______________________________________________________________
(наблюдение за соблюдением обязательных требований либо выездное обследование)

2. В ходе контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом провести следующие действия:____________________________________

(в случае проведения выездного обследования: осмотр, инструментальное обследование 
(с применением видеозаписи); в случае проведения наблюдения за соблюдением обязательных требований: сбор, анализ имеющихся данных об объектах контроля, в том числе данных, которые поступают в ходе межведомственного информационного взаимодействия, представляются контролируемыми лицами в рамках исполнения обязательных требований, а также данных, содержащихся в государственных и муниципальных информационных системах, данных из сети «Интернет», иных общественных данных)

3. Контрольное мероприятие без взаимодействия с контролируемым лицом проводится: __________________________________________________________

 (в случае проведения выездного обследования: по месту нахождения 
(осуществления деятельности) организации (ее филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений), месту осуществления деятельности гражданина, месту нахождения объекта контроля)

4. Для мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом направляются: 
_____________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии), должность должностного лица, уполномоченного на проведение муниципального контроля)

5. Привлечь к проведению контрольного мероприятия без взаимодействия с контролируемым лицом в качестве экспертов (экспертной организации) и (или) специалистов следующих лиц (для выездного обследования):
_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________
 (Ф.И.О. (при наличии), должность привлекаемого к мероприятию без взаимодействия 
с контролируемым лицом эксперта (специалиста); сведения о статусе эксперта в реестре экспертов контрольного органа или наименование экспертной организации с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и наименования органа по аккредитации, выдавшего свидетельство об аккредитации)

6. Объект (объекты) муниципального контроля, в отношении которого (которых) проводится контрольное мероприятие без взаимодействия с контролируемым лицом: _______________________________________________
(адрес, кадастровый номер земельного участка, категория земель, вид разрешенного использования, площадь)
7. Срок проведения:  
дата начала:  ___________________;

дата окончания: ____________________.

	(должность руководителя (заместителя руководителя) органа муниципального контроля)
	
	(подпись)
	
	(фамилия, имя, отчество (при наличии) руководителя (заместителя руководителя) органа муниципального контроля


Начальник управления

имущественных отношений

администрации муниципального 

образования Гулькевичский район





      Г.В. Ильин
