
г. Йошкар-Ола 19 июня 2014 г.
(место составления акта) (дата составления акта)

16 ч. 30 мин.
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ  
Министерством образования и науки Республики Марий Эл

юридического лица

№ 49-ЛД

По адресу: г. Йошкар-Ола, Ленинский проспект, Д.24-Б.
На основании: приказа Министерства образования и науки 

Республики Марий Эл (далее - Министерство) от 10 июня 2014 г. 
№ 642/1, была проведена документарная проверка в отношении 
Государственного бюджетного учреждения дополнительного 
образования Республики Марий Эл «Специализированная детско- 
юношеская спортивная школа олимпийского резерва по плаванию» 
(далее -  лицензиат).

Дата проведения проверки: с 10 по 19 июня 2014 г.

Продолжительность проверки: 6 рабочих дней.

Акт составлен: Министерством.

Лицо, проводившее проверку:
Ишалин А.С., ведущий специалист -  эксперт отдела 

лицензирования и государственной аккредитации (далее - отдел) 
Управления государственного контроля (надзора) в сфере образования 
(далее -  Управление) Министерства;

Лицензиат заявляет о переоформлении лицензии 
на осуществление образовательной деятельности в связи с изменением 
наименования юридического лица.

В ходе проведения проверки: нарушений не выявлено.

Прилагаемые к акту документы: заключение о соответствии 
объекта защиты обязательным требованиям пожарной безопасности 
(от 01 июля 2010 г. № 00000001), санитарно-эпидемиологическое 
заключение (от 06 июля 2010 г. № 12.РЦ.06.000.М .000772.07.10), 
квитанция (от 06 июня 2014 г.).

Прилагаемые к акту документы в электронной форме: результат



на запрос выписки о юридическом лице (от 17 июня 2014 г.), результат 
на запрос сведений из санитарно-эпидемиологического заключения 
(от 17 июня 2014 г.).

Подпись лица, проводившего проверку: 
И тал и и  А.С. ведущий специалист -  эксперт 
Управления Министерства_________________________

(фамилия, имя, отчество (в случае, если имеется), должность)

С актом проверки ознакомлен(а), экземпляр акта получил(а): 
Ушакова Л.Н., директор__________________________________________

(ФИО, должность руководителя, иного должностного лица или уполномоченного представителя
юридического лица)

“ 19 ” июня 20 14 г.

Дпбдпйсь)

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:

отдела

(подпись уполномоченного должностного 
лица (лиц), проводившего проверку)


