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к постановлению
администрации города Перми
от ______________ № _____

	
	QR-код <1>

	[bookmark: P580]ТИПОВАЯ ФОРМА
Решение о прекращении исполнения предписания № ______

	
	«___»_________ 20___ г.

	Рассмотрев ходатайство __________________________________ контролируемого лица
(указывается ссылка на ходатайство, дата, номер)
___________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя, гражданина, ИНН)
представление ______________________________ должностного лица контрольного органа
(указывается ссылка на представление, дата, номер)
___________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается фамилия, имя, отчество (при наличии) должность должностного лица)
о прекращении исполнения предписания от ___________ № ______, выданного по результатам ________________________________________ ______________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________,
(указывается: наименование контрольного мероприятия/наблюдения за соблюдением обязательных требований (мониторинг безопасности)
проведенного в рамках муниципального контроля в соответствии                      с решением/заданием____________________________________________ ____________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________,
(указывается ссылка на решение/задание уполномоченного должностного лица контрольного органа о проведении контрольного мероприятия/наблюдения за соблюдением обязательных требований (мониторинг безопасности), дата, номер решения/задания)
по адресу: ____________________________________________________ _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается адрес места осуществления контролируемым лицом деятельности)
на основании акта: _______________________________________________ ____________________________________________________________
_______________________________________________________________
(указывается ссылка на акт контрольного мероприятия/наблюдения за соблюдением обязательных требований (мониторинг безопасности), дата, номер)
о нарушении ___________________________________________________ _____________________________________________________________
_______________________________________________________________
(указывается наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя, гражданина, ИНН)

обязательных требований в отношении муниципального контроля ____________________________________________________________ ______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
(указывается наличие обстоятельств либо отсутствие обстоятельств, вследствие которых исполнение предписания подлежит прекращению)

На основании изложенного, руководствуясь частью 2 статьи 94 Федерального закона от 31 июля 2020 г. № 248-ФЗ «О государственном контроле (надзоре) и муниципальном контроле в Российской Федерации»,

РЕШИЛ:

Ходатайство ____________________________________________ контролируемого лица
(указывается ссылка на ходатайство, дата, номер)
____________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя, гражданина, ИНН)
представление ______________________________ должностного лица контрольного органа
(указывается ссылка на представление, дата, номер)
___________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается фамилия, имя, отчество (при наличии) должность должностного лица)

о прекращении исполнения предписания от ______________ № ______ удовлетворить/оставить без удовлетворения_______________________

Прекратить исполнение предписания от ______________ № ___________ с <2>_____________________________________________ _______________________________________________________________
(указывается дата, с которой исполнение предписания подлежит прекращению)

РЕШЕНИЕ ПРИНЯТО:

	_____________________________(фамилия, имя, отчество (при наличии) должность руководителя, заместителя
руководителя контрольного органа, принявшего решение)
	______________
(подпись)
	__________________
(инициалы, фамилия)

	При рассмотрении ходатайства/представления присутствовал:

	______________________________________
(фамилия, имя, отчество (при наличии), должность руководителя, и (или) уполномоченного представителя контролируемого лица)
	
	_____________________
(подпись)

	Решение вручено: _____________________________________________ ____________________________________________________________
_______________________________________________________________
(указывается фамилия, имя, отчество (при наличии), должность руководителя, и (или) уполномоченного представителя контролируемого лица)

	____________________
(подпись)
	________________
(инициалы, фамилия)
	«___» ___________ 20___ г.
(дата)

	Отметка об отказе от получения решения: ____________________________________________________________

Решение направлено: __________________________________________ ____________________________________________________________
(указывается способ направления решения контролируемому лицу, дата)

	--------------------------------
<1> Предусмотренный постановлением Правительства Российской Федерации от 16 апреля 2021 г. № 604 «Об утверждении Правил формирования и ведения единого реестра контрольных (надзорных) мероприятий и о внесении изменения в постановление Правительства Российской Федерации от 28.04.2015 № 415».
<2> Подлежит заполнению в случае удовлетворения ходатайства контролируемого лица/представления должностного лица контрольного органа (в соответствии с частью 2 статьи 94 Федерального закона                от 31 июля 2020 г. № 248-ФЗ «О государственном контроле (надзоре)                и муниципальном контроле в Российской Федерации»).



