
(наименоваlrlле органа государственного KorrтpoJut (надзора) иrи органа муниципапьного контроля)

храчения и кой области

(дата составления акта)

14ч. 00 мин.
(время составления акта)

г. Ярославль. ул. Советская. 11Л___

( меето составлеIlия aKTai

АКТ ПРОВЕРКИ
органом государственного контроJIя (нqдзора), органом

муницип€tпьного KoHTpoJUI юридического лица,
индивиду€LIIьного предприниматеJUI

J\b 97

По адресу/адресам: 150007, Ярославская область, г. Ярославль, Набережный
tr€р., д"24;

(место прозедечия :lроверки)

На основании:. прик€Lза директора департамента здравоохр€lнения и фармации
Ярославской области М.Ю. Осипова J\Ъ 230ол от 25.03.201,6

(вид докумеrrrа с ука}анием реквIлзитов (номер, лата))

была проведена внеплановая документарная выездная проверка в отношении
(плановая/внеплановая,
документарная/выезднм)

муниципztльного дошкольного образовательного учреждения (детский сад
Jф 17З>, сократценное наименование: МJ[ОУ кДетский оад Jф \"7З>.
(наименоваяие юриди.Iеского лица, фамиrп,rя, имя, (последнее - при ншпrчии) шцIrвидуаJIьного предприниматеrи)

Место нахождения юридического яица/место жительства индивиду€lльного
предприЕимателя: 150007, Ярославская область, город Ярославль,
Набережный переулок, дом 24. Почтовый адрес: 150007, Ярославокм
область, город Ярославль, Набережный переулок, дом24.
Телефон: В-(аВ52) -24-27 -ТВ
оГРН: t027бOOб2294а, ИНН 7 60З0|9029

,,Щата и время Ероведения проверки:
1) i(_)) 20_г. с
Продолжительность
Z) {<->) 20_г. с _час._мин. до_час._

час._мин. до_час._мин.

мин.
мин.

(заполrrяется в сJryчае проведенlilI проверок фшпrалов" представительств, обособленньrх структурных подразделений юридического
лица или rц)и осуществлении деятельности индивLrдуаJБноrc предприниматеJи по нескоJъким адlесам)

Общая продолжительность проверки : 5 рабочих дней, продолх(ительностъ
ственно в изации 1 час.

(рабочш< дней/часов)

ен: департамент здравоохранения и фармации Ярославской
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с копиеи

( наименоваrлае органа государственною KorrтpoJul (надзора) или оргл{а
муниципа"пьнЬго коrrrроля)

распоряженияlприказа о проведении проверки

мовна
озцакомлен(ы): (заполняется при проведении выездноЙ
заведующиЙ МДОУ <ЩетскиЙ сад J\9 |'73>> Скребне
07.04.20tб омлена о п иип а,7.04.

(фамилии, инициаJ!ы, подпись, дата, время)

.Щата и номер решения Ерокурора (его замести
ведения

(заяолiпется }r с,(у-{аa необходиlilссти согласоваяиr1 прG8ерки с
прокуратуры)

Лицо (а), проводившее
- консультант 0тдела лицеЕзирования департамента здравоохранения и

области Сандаркина Вапентина Владимировнафармации Ярославской
(председатель комиссии);
- главныЙ специа-пист отдела лицензирования департамента здравоохранения
и фармации Ярославской области Веселова Анастасия Юрьевна (член
комиссии).

(фамилия, имJI, отчество (в случае, есп,r имеется), доJDкность доJIrкностною
лиuа (лолжностньгх лиц), проводlвшего(их) проверку; в слrIае Еривлечения к

}цастию к fiроверке экспертов, экспертнъD( орmшлзащrй указываются фамилии,

.""J#:х?#;;;;:rЧ""жъъ,#х,:,ж:В#ж;;#,,жж,;;1#,,""
об аккредитации и наименованиятоI}гана;;о аккредитациц вьцавшего

При проведении проверки присутствов€tпи: заведующий МДОУ кЩетский сад
Jф 17З> Скребнева Ольга Вадимовна

*"gНж.ffi;ffiТf; ;"ч,iЖfr ;Til,frifffl ;iiii]iili-jiJБЁHН;.-

''о.^#1Ж1l1x:],""ii"-l;1хllТ,lТ 
j;Ж;#f*Т::fr"ffi""Жflъ1}.*""

(в олуrае проведениJI проверки члепа самореryJIируемой организаща.r),
присуIствовавшю{ при проведеюrи мероприятlй по троверке)

В соответствии с Федеральным законом от 04 м€ш 2011 года
Jrlb 99-ФЗ (О лицензиров€lнии отдельных видов деятельности)) департill\лентом
проводится лицензионЕый контроль с целью принятия решения о
предоставлеЕии лицензии на медицинскую деятельность на основании
з€UIвления и прилагаемых к нему док)rментов, оценки содержаттцихся в них
сведениЙ положениям ч. 1, З ст. 13, 19 Федерального закона от 04 мм 2011
года J\b 99-ФЗ (О лицензировании отдельных видов деятельности> и
сведениям, содержаilIимся в Едином государственном реестре
индивидуЕLIIьных предприЕимателей и других федеральЕых инфорNIационных

ресурсах, а также оценки соответстtsия соискатеJUI лицензии лицензионным
требованиям и условиям, несбходимых дJuI осуtцествления медицинской
деятельности, устанOвлеЕных Положением о лищензировании медицинской
деятельЕOсти (за исключением укrLзанноЙ деятелъности, осуществJIяемоЙ
медицинскими организациями и другими оргЕlнизациями, входящими в
частную систему здравоохранения, на территории инновационного центра

колково)), утвержденного rrостановлением Правительства РоссиЙскоЙ
ерации от б апреJlя 20\2r. Jф 291 <<О лицензировании медицинскоЙ

ьности (за иоключением ук€ванноЙ деятельности, осуществляемоЙ
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медицинскими организащиями и другими организациями, входящими в
частную систему здравоохранения, на территории инновационного центра
(Сколково>) (далее ГIоложение) :

1) Еаличие зданий, строений, сооружений и (или) помещений,
принадлеж8rrlих соискатеJIю лицензии на праве собственности или на ином
законном основании, необходимых дJIя выполнения з€l]явленных работ (услг)
и отвечающих установленным требованиям (проверка п.п. (а) пункта 4
Положения);

2) напичие принадлежащих соискателю лицензии на праве
собственности или на ином законном основ€lнии медицинских изделиЙ
(оборулования, аппаратов, приборов, инструментGв), необходимых дJIя
выполнения за[вленных работ (услуг) и зарегистрированных в

установленном порядке; (проверка п.п. кб>>, пункта 4 Положения);
3) наIIичие у руководителя медицинской организации, заместителей

руководителя медицинской срганизации, ответственных за осуществление
медициЕской деятельности - высшего медицинского образования,
послевузOвского и (или) дополнительного профессионалъного образования,
предусмотренного квалификilIионными требованиями к специ€rлистам с
высшим и пGслевузовским медицинским образованием в сфере
здравоохранения, и сертификата сшеци€lписта, а также дополнителъного
профессионаJIьного образования и сертификата специ€tлиста по
специ€Llrьности <Организация здравоохранения и общественное здоровье)
(п.п. (в)) ilуцкта 4 Положения);

4) на_тlичие у лиц, указанных в подпункте ((в)) настоящего пункта, стажа
работы по специЕtльности (проверкаil.п. (г) пункта 4 Положения);

работников, имеющих среднее, высшее, послевузовское и (или)
дополнительное медицинское иJIи иное необходимое для выполнения
з€uIвденных работ (услуг) профессион€lпъное образование и сертификат
специ€lJIиста (дл" специалистов с медицинским образованием) (проверка
п.п. (д) шункта 4 Положения);

б) наличие заключивших с соискателем
работников, осущеотвJIяющих техническое обслуживание медицинских

5) напичие заключивших с соискателем лицензии трудовые договоры

лицензии трудовые договоры

изделий (оборуловаflия, аIIпаратов, приборов, инструментов) и имеющих
необходимое профессион€tльное образование и (или) квалификацию, либо
Е€Ilrичие договора с организацией, имеющей лицензию на осуществление
соответствующей деятельности (проверка п.п. <<е)) пункта 4 Положения);

7) наличие внутреЕнего контроля качества и безопасности медициЕской
деятельности (проверка п.п. (иD пункта 4 Положения).

В ходе проведения проверки:
выявлены нарушения обязательных требований или требований,

овленных муницип€Lпьными правовыми актами (с указанием
жений (нормативных) правовых актов): ----



(с указашrем характера нарушеш.й; .шпд, доrryстивших нарушения)

выявлены несоответствия сведений, содержащихся в уведомлении о
начагIе осуществлеЕия отдельных видов предпринимателъской деятельности,
обязательЕым требованиям (с указанием положений (нормативных)
правовых актов):

государственного контроля (надзора), органов
указанием реквизитов выданных предписаний):

ilредписаций органов

:1""ч""€шьного 
контроля (с

выявлены факты невыполнения

нарушений не вьLf,вленG: представленные соискателем лицензии
з€явление о предоставлении лицензии и прилагаемые к нему док)rменты,
соответотвуют сведениям, содержащимся в Едином государственном реестре
индивиду€Lпьных цредпринимателей и других федеральных информационных
ресурсах, а также лицензионным требованиям и условиям, необходимых дJLf,

осуществления медицинской деятельности, установленных Положением.
Таким образом, в ходе документарной и выездной проверки

лицензионЕого контроля' проведенной в отноIпении муниципutпьЕого
дошколъного образовательного )л{реждеЕия к,ЩетскиЙ сад Jф |7З>>,

установлено соотЕетýтЕце сведений об юридическом лице указанных в
IIредставленном заявлении и прилагаемых документах) а так же сведениям,
содержащимся в Едином государственном реестре юридических лиц и
других федеральных информационных ресурсах, а также соOдвýтýтЕце
соискатеJI;I лицензии лицензIюнным требованиям и условиям,
установленным п.п. а, б, в, г, д, а, и, пункта 4 Положения о лицензировании
медицинской деятелъности (за исключением укЕванной деятельности,
осуIцествляемой медицинскими организациями и другими организациями,
входящими в частную систему здравоохранеция, на территории
инновационного центра кСкслково>>), утвержденным Г{остановлением
Правительства Российской Федерации от 16 апреля 2012 г. J\b 291, в части

работ (услуг), выполняемых по адресу места осуществления деятельности:
150007, Ярославская область, г. Ярославль, Набережный пор., д. 24, в части

работ (услуг), выполняемых:
2. При ок.вании первичной, в том числе доврачебной, врачебной и
опеци;Lпизированной, медико-санитарной помощи организуются и
выполняIотся следующие работы (услуги):
1) гrри оказании первичной доврачебной медико-санитарной помощи в
амбулаторных условиях по:
- сестринскому делу в педиатрии;

ь в Жу,*нал учета проверок юридического лища, индивиду€rльного
проводимых органами государственного KoHTpojU{Itr€Ha?e]:rI,

/4?й-^



(надзора), муниципЕlльнGго контроля
ой проверки):

( rrсдпr.u

Журнал r{ета IIроверок юридическ(
предпринимателя, проводимых орг
(надзора), органами муницип€lJIъного
при прOведении выездной проверки):

внеоена (заполняется

ИДУЕLТIЬНОГО

НОГО KOHTPOJUI

;}от (заполняется

\подпись уполномоченного представителя юридическою лица,
индивIцj/ального предприниматеJи, его уполномоченного

(подпись проверяющего)

Прилагаемые

Подписи лиц,

представlrгелл)

к акту документы: на _ л.

iIроводивших проверку:

С актом проверки ознакомлен(а), копию акта с0 всеми прилGжениями
погr{ил(а): заведующий МДОУ <<ýетский сад }lb t7З>> Скребнева Ольга
Вадимовна

(фамилия, имJI, отчоство (в спучае, если имеется), доJDкность
руководитеJIя, иЕого доJDкностного лица или уполномоченною

представитеJIя юридиIIеского лица, индивидуа.льного
предприниматеJIя, его уполномоченного представителя)

Пометка об отказе ознакомления с актом про

предг:риниматеJIя,

{СУ "ДетсктайJiý j
лица, и

й+-,

шри

доJIrкностного
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