Приложение №1
к Положению 

о муниципальном контроле в сфере благоустройства  

форма предписания
Администрация
Сеготского сельского поселения
Пучежского муниципального района
Ивановской области
                Предписание   №___
об устранении выявленных нарушений обязательных требований
                в сфере благоустройства
___________________________                                                 _______________
       (дата,  время)                                                                                                                          (место)                                        

Кому: __________________________________________________________________
                        (ФИО гражданина, наименование юр.лица, инд.предпринимателя)

Контрольным органом - администрацией Сеготского сельского поселения   выявлено  нарушение Вами  обязательных требований, установленных Правилами санитарного содержания и  благоустройства территории Сеготского сельского поселения, утвержденными решением Совета Сеготского сельского поселения от 22.12.2017   № 4, по адресу:
_________________________________________________________________________________________________

(адрес объекта контроля, месторасположение, другие идентификационные признаки)
	Перечень выявленных нарушений обязательных требований в сфере благоустройства  
      
	Пункт Правил благоустройства, устанавливающий обязательное требование
	Сроки     
 устранения

	
	
	


Предписываем:
устранить нарушения в указанные сроки,  провести мероприятия по предотвращению причинения вреда (ущерба) охраняемым законом ценностям: 
___________________________________________________________________________
              (содержание мероприятия и срок его выполнения)
Глава
Сеготского сельского поселения                                                                 ______________
                                                                                                                                  ф.и.о.
Предписание получил: ____________________________________________________
                                                (подпись,                    Ф.И.О.                               дата)
