
Министерство Российской Федерации по делам гражданской обороны, 
чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий 
 Главное управление МЧС России по Архангельской области______

(наименование территориального органа МЧС России)
163000, Архангельская область, г. Архангельск, ул. Свободы, д. 27, 

тел. 65-14-94, E-Mail -  mchs29@yandex.ru
(указывается адрес места нахождения территориального органа МЧС России, номер телефона, электронный адрес)

_________ отдел надзорной деятельности и профилактической работы г. Архангельска__________
______________управления надзорной деятельности и профилактической работы_______________

(наименование органа государственного пожарного надзора)
 Главного управления МЧС России по Архангельской_области_________________
163013, г. Архангельск, ул. Красных Партизан, д.41, тел. 23-00-24, E-mail: nadzorarh@yandex.ru.

(указывается адрес места нахождения органа ГПН, номер телефона)

г. Архангельск « 19 » января 20 17 г.
(место составления акта) (дата составления акта)

12:00
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ 
соблюдения требований пожарной безопасности

№ 33

Наименование и адрес места нахождения объекта защиты (место проведения проверки): здание, 
расположенное по адресу: г. Архангельск, ул. Тимме, д. 16, корп. 1
На основании: распоряжения № 33 от 10 января 2017 года заместителя начальника ОНДиПР 
г. Архангельска УНДиПР Главного управления МЧС России по Архангельской области - 
заместителя главного государственного инспектора г. Архангельска Архангельской области по 
пожарному надзору Малофеева Дмитрия Николаевича_________________________________________
(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата) (фамилии, имени, отчества (последнее -  при наличии), должность руководителя, заместителя 

руководителя органа государственного пожарного надзора, издавшего распоряжение (приказ) о проведении проверки)

была проведена______ внеплановая выездная______________________ проверка в отношении:
(плановая/внеплановая, документарная/выездная)

наименование правообладателя (ей) объекта защиты:
Муниципального учреждения культуры муниципального образования «Город Архангельск» «Цен
трализованная библиотечная система» (сокращённое наименование -  МУК «ЦБС», 
ИНН 2901081182, ОГРН 1022900535910: юридический адрес: г. Архангельск, пр. Троицкий, д. 64)
(наименование юридического (их) лица (полное и сокращенное), фамилия, имя, отчество (последнее при наличии) индивидуального (ых) 
предпринимателя (ей), с указанием ИНН - правообладателей объекта защиты)

Даты и время проведения проверки:
“ 17 ” января 20_17_г. с 12 час. 10 мин. до 13 час. 00 мин. Продолжительность 00ч.50м.
“ 19 ” января 20 Г7 г. с 12 час. 00 мин. до 12 час. 30 мин. Продолжительность ООч.ЗОм. 
Общая продолжительность проверки: 2 рабочих дня: 01 часа 20 минут______________________

(рабочих дней; часов)

Акт составлен: отделением надзорной деятельности и профилактической работы Октябрьского, 
Соломбальского, Северного и Маймаксанского округов отдела надзорной деятельности и 
профилактической работы г. Архангельска Управления надзорной деятельности и 
профилактической работы Главного управления МЧС России по Архангельской области_________

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

С копией распоряжения/приказа о проведении проверки ознакомлен(ы):
(заполняется при проведении выездной проверки)
Законный представитель МУК «ЦБС>> по доверенности от 13.01.2017 Силуанова Елена Яковлевна 
17.01.2017 в 12 час. 10 мин. -’
(фамилия, имя, отчество (последнее при наличии), л ^ к н о сть  руководителя, иного должностного лица :Ялй1:;у«сш1*>1|чда.нрэ:?предет9Вителя ц
юридического лица, индивидуального предпринимаем, присутствовавшего при проведении проверки) у й й ф П а л Ь Й С Г г  О с р е З О Е Л Г Г Я  « Г о р О Д  / . р л К Г О Я Ь ®  S
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Дата и номер решения прокурора (его заместителя) о согласовании проведения проверки:
Не требуется_______________________________________________________________________________

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо (а), проводившее (ие) проверку: Кожевникова Мария Александровна -  инспектор отделения 
надзорной деятельности и профилактической работы Октябрьского. Соломбальского, Северного, 
Маймаксанского округов ОНДиПР г. Архангельска Управления надзорной деятельности и 
профилактической работы Главного управления МЧС России по Архангельской области - 
государственный инспектор г. Архангельска Архангельской области по пожарному надзору.

(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), должность должностного лица (должностных лиц), проводившего(их) проверку; в случае 
привлечения к участию в проверке экспертов, экспертных организаций указываются фамилии, имена, отчества (последнее - при наличии), 

должности экспертов и/или наименования экспертных организаций с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и наименование органа
по аккредитации, выдавшего свидетельство)

Лицо (а), привлеченное (ые) к проведению проверки в качестве экспертов, представителей 
экспертных организаций:________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии), должности привлекаемых к проведению проверки экспертов и (или) наименование экспертной 

организации с указанием реквизитов свидетельства об аккредитации и наименования органа по аккредитации, выдавшего свидетельство об
аккредитации)

При проведении проверки присутствовали:
Законный представитель МУК «ЦБС» по доверенности от 13.01.2017 Силуанова Елена Яковлевна
(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), должность руководителя, иного должностного лица (должностных лиц) или уполномоченного 
представителя юридического лица, уполномоченного представителя индивидуального предпринимателя, уполномоченного представителя 
саморегулируемой организации (в случае проведения проверки члена саморегулируемой организации), присутствовавших при проведении 
мероприятий по проверке)

В ходе проведения проверки:
- проведен анализ сведений, содержащихся в документах, устанавливающих правообладателя 
объекта защиты, права и обязанности уполномоченных должностных лиц - правообладателя (ей) 
объекта защиты, в отношении которого проводится проверка, документах, используемых при 
осуществлении деятельности и связанных с исполнением требований пожарной безопасности;
- обследование помещений объекта защиты (визуальный осмотр): здания по адресу: г. Архангельск, 
ул. Тимме, д. 16, корп. 1
(указывается перечень мероприятий по контролю проведенных в рамках настоящей проверки)

Представлен отчет о расчете пожарного риска: не представлен__________________________________
(указываются реквизиты отчета, кем, когда и на какой объект защиты разработан, правообладатель данного объекта, в случае отсутствия отчета, об

этом делается соответствующая запись)

Представлены специальные технические условия, отражающие специфику обеспечения пожарной 
безопасности объекта защиты и содержащие комплекс необходимых инженерно-технических и 
организационных мероприятий по обеспечению пожарной безопасности, согласованные с 
федеральным органом исполнительной власти, уполномоченным на решение задач в области 
пожарной безопасности: не представлены____________________________________________________

(указываются реквизиты С ТУ  с информацией о их согласовании, кем, когда и на какой объект защиты разработаны, правообладатель данного
объекта, в случае отсутствия СТУ, об этом делается соответствующая запись)

Представлено охранное обязательство на объект культурного наследия: не является объектом 
к у л ь т у р н о г о  наследия________________________________________________________________________

(указываются реквизиты документа, в случае отсутствия охранного обязательства, об этом делается соответствующая запись)

В ходе проведения проверки
• выявлены нарушения обязательных требований или требований, установленных 
муниципальными правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых актов) (с указанием 

характера нарушений; лиц, допустивш их нарушения):____________________________________________ _____________________ ______________
№
п/
п

Вид нарушения требований пожарной 
безопасности с указанием конкретного места 

выявленного нарушения

Пункт (абзац пункта) и наименование 
нормативного правового акта РФ и (или) 

нормативного документа по пожарной 
безопасности, требования которого(ых) нарушены

Сведения о лицах, допустивших 
нарушения требований пожарной 

безопасности

1. 2 . 3. 4.

• выявлены несоответствия сведений, содержащихся в уведомлении о начале осуществления 
отдельных видов предпринимательской деятельности, обязательным требованиям пожарной 
безопасности (с указанием положений (нормативных) правовых актов):

• выявлены факты невыполнения предписаний органа государственного пожарного надзора (с 
указанием реквизитов выданных предписаний): -
• нарушения требований пожарной безопасности не выявлены: Отметка о применении 
технических средств: Предписание №377/1/1 об устранении нарушений требований пожарной 
безопасности, о проведении мероприятий по обеспечению пожарной безопасности на объектах



зашиты и по предотвращению угрозы возникновения пожара от 01.07.2014 исполнено -  оборудован
обособленный вход в помещения библиотеки._________________________________________________

(указывается наименование применяемого технического средства, модель, марка)

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, про
водимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципального кон
троля внесена (заполняется при проведении выездной проверки)/.

(подпись проверяющего) (подпись упгшномоченного представителя юридического лица,
индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

Прилагаемые документы:
1. Решение о непринятии результатов расчета по оценке пожарного риска на объекте защиты: нет
2. Протокол (ы) отбора образцов продукции, проб: нет
3. Протокол (ы) (заключения) проведённых исследований (испытаний), измерений и экспертиз:нет
4. Фототаблица: нет
5. Объяснение (я) работников (лиц), на которых возложена ответственность за нарушения требований пожарной 
безопасности: нет
6. Предписание (я) об устранении нарушений требований пожарной безопасности: нет
7. Рапорт на продление срока проверки с визой начальника органа ГПН (в случае продления срока проведения плановой 
проверки) нет_________________________________________________________
8. Распорядительный документ органа прокуратуры (в случае проведения проверки в рамках прокурорского надзора) 
нет_________________________________________________________________
9. Уведомления о вручении, в случае направления заказным почтовым отправлением органом ГПН документов 
уполномоченному должностному лицу объекта защиты, в отношении которого проводится проверка: нет
10. Документы, подтверждающие обоснованность и правомерность внеплановой проверки, проводимой в случае 
поступления в орган ГПН сведений от граждан, организаций о вводе объекта защиты в эксплуатацию после 
строительства, технического перевооружения, реконструкции, капитального ремонта или об изменении его класса 
функциональной пожарной безопасности, обращений и заявлений граждан, организаций, информации от органов 
власти (должностных лиц органов ГПН), из средств массовой информации о фактах нарушений требований пожарной 
безопасности при использовании (эксплуатации) объектов защиты, о проведении работ и об осуществлении 
деятельности, влияющих на пожарную безопасность объекта защиты, о несоответствии объектов защиты требованиям 
пожарной безопасности, если такие нарушения создают угрозу причинения вреда жизни, здоровью людей, вреда 
животным, растениям, окружающей среде, безопасности государства, имуществу физических и юридических лиц, 
государственному или муниципальному имуществу, угрозу возникновения пожара либо влекут причинение такого 
вреда, возникновение пожарам.
11. Другие документы (их копии):

Подписи лиц, проводивших проверку:

Кожевникова Мария Александровна -  инспектор отделения надзорной деятельности и 
профилактической работы Октябрьского. Соломбальского, Северного. М айтдеяЙЩ Щ ^чокругов 
ОНДиПР г. Архангельска УНДиПР Главного управления МЧС России по Архангельской области -
государственный инспектор г. Архангельска Архангельской области по ножарщ

января

С актом проверки ознакомлен(а), экземпляр ак; емшприложениями п

(фамилия, имя, отчество (последнее -  при наличии) физического правообладателя объайад защиты, или его уполномоченного представителя)

« /$)) & 'f  20 /7 г.
7 7

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки: _____________________________ ________
■  (подпись уполномоченного долж ностного лица (лиц), проводившего проверку)


