
Приложение № 2
к Порядку проведения 
внеплановых проверок 
деятельности управляющих 
организаций


АКТ ПРОВЕРКИ
№               					

По адресу/адресам:  ________________
(место проведения проверки)
На основании:  
(вид  обращения (документа) указанием реквизитов (номер, дата)                                                                       
была          проведена         внеплановая     выездная          проверка       в     отношении  _____________________________________________________________________________
(наименование управляющей организации)                                                                                                                               
Дата и время проведения проверки:
«____» ____________г. с ___ час. ___ мин. до ___ час. ___ мин.  
Общая продолжительность проверки:                                    
(рабочих дней/часов)
Акт составлен комиссией:____________________________________________________________________
                     ___________________________________________________________________
                     ___________________________________________________________________
                     ___________________________________________________________________
                     ___________________________________________________________________
                     ___________________________________________________________________

При проведении проверки присутствовали (в соответствии с п.9 Приложения № 1) Порядка):  
                                                                                                           _____________________________
_____________________________________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]В  ходе  проведения проверки  выявлены следующие нарушения, видетельствующие о неисполнении договора управления   (с указанием положений (нормативных) правовых актов):_______________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
чем нарушены:
(с указанием характера нарушений; лиц, допустивших нарушения)
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


нарушений не выявлено: 
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Подписи лиц, проводивших проверку: 

____________________________________________  


С актом проверки ознакомлен(а), копию акта со всеми приложениями получил(а):
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


                                                                                                                

(фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии), должность руководителя, иного должностного лица
или уполномоченного представителя юридического лица, индивидуального предпринимателя,
его уполномоченного представителя)
	“
	
	”
	
	20
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(подпись)
Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:  
(подпись уполномоченного должностного лица (лиц), проводившего проверку)  



