
МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ И НАУКИ РЕСПУБЛИКИ МАРИЙ ЭЛ

л гг. Приволжский
место составления акта

8 февраля 2016 г.
дата составления акта

15 ч. 30 мин.
время составления акта

АКТ ПРОВЕРКИ
Министерством образования и науки Республики Марий Эл

юридического лица

№ 51-Л

По адресам: 425030, Республика Марий Эл, Волжский район, 
пгт. Приволжский, ул. Заводская, д. 3 Б; 425019, Республика Марий Эл, 
Волжский район, с. Эмеково, ул. Молодежная, д. 18 а; 425023, 
Республика Марий Эл, Волжский район, д. Чодраял, ул. Школьная, д. 2; 
425031, Республика Марий Эл, Волжский район, д. Часовенная, 
ул. Экспериментальная, д. 16; 425016, Республика Марий Эл, Волжский 
район, с. Новые Параты, ул. Молодежная, д. 103 б.

На основании: приказа Министерства образования и науки 
Республики Марий Эл (далее - Министерство) от 22 января 2016 г. 
№ 83, была проведена выездная внеплановая проверка в отношении 
Муниципального бюджетного учреждение дополнительного 
образования «Центр психолого-педагогического и медико-социального 
сопровождения «Доверие» Волжского муниципального района 
Республики Марий Эл (далее - лицензиат).

Дата проведения проверки: с 28 января по 8 февраля 2016 г.

Продолжительность проверки: 8 рабочих дней.

Акт составлен: Министерством.

С копией приказа о проведении проверки ознакомлен(а):
Александрова С.Г., , /  25.01.2016,
директор________ с ____________________ 12 ч. 15 мин.

(ФИО, должность, подпись, дата, время)
Лица, проводившие проверку:
Гармонов В.И., начальник отдела лицензирования 

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

Архипов Е.В., ведущий специалист - эксперт отдела Управления 
Министерства.
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При проведении проверки присутствовали:

Александрова С.Г., директор_______________________________
(ФИО, должность руководителя, иного должностного лица (должностных лиц) 

или уполномоченного представителя юридического лица)

Лицензиат заявляет о переоформлении лицензии 
на осуществление образовательной деятельности в связи с изменением 
наименования и адреса места нахождения юридического лица (425032, 
Республика Марий Эл, Волжский район, село Помары, 
ул. Экспериментальная, дом 11 «а»), намерением лицензиата внести 
изменение в указанный в лицензии перечень оказываемых услуг, 
оказание которых прекращается (реализация основной 
общеобразовательной программы дошкольного образования, реализация 
основной общеобразовательной программы начального общего 
образования, реализация основной общеобразовательной программы 
основного общего образования, реализация основной 
общеобразовательной программы среднего общего образования); 
оказывать образовательные услуги по реализации новых 
образовательных программ, не указанных в лицензии (реализация 
дополнительных общеобразовательных программ - дополнительных 
общеразвивающих программ); осуществлять образовательную 
деятельность по адресам мест ее осуществления, не указанным 
в лицензии (425030, Республика Марий Эл, Волжский район, 
пгт. Приволжский, ул. Заводская, д. 3 Б; 425019, Республика Марий Эл, 
Волжский район, с. Эмеково, ул. Молодежная, д. 18 а; 425023, 
Республика Марий Эл, Волжский район, д. Чодраял, ул. Школьная, д. 2; 
425031, Республика Марий Эл, Волжский район, д. Часовенная, 
ул. Экспериментальная, д. 16; 425016, Республика Марий Эл, Волжский 
район, с. Новые Параты, ул. Молодежная, д. 103 б); прекращением 
образовательной деятельности по адресам мест ее осуществления, 
указанным в лицензии (425030, Республика Марий Эл, Волжский район, 
пгт. Приволжский, ул. Заводская, д. 3).

При проверке изучено состояние помещения, технических 
средств, оборудования, и иных объектов, которые предполагается 
использовать лицензиатом при осуществлении образовательной 
деятельности по новым адресам деятельности, наличие необходимых 
для осуществления образовательной деятельности работников в целях 
оценки соответствия таких объектов и работников лицензионным 
требованиям.

В ходе проведения проверки: нарушений не выявлено.

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, проводимых 
органами государственного контроля (надзора), органами
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муниципального контроля внесена (заполняется при проведении 
выездной проверки):А - '

подпись проверяюще, подпись уполномоченного 
представителя кфидического лица

Подписи лиц, проводивших проверку:
Гармонов В.И., начальник отдела Управления Министерства

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

Архипов Е.В., ведущий специалист 
Управления Министерства

эксперт отдела

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

С актом проверки ознакомлен(а), копию акта получил(а): 
Александрова С.Г., директор____________________________________

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

“_8_” февраля 20 16 г,

Пометка об отказе ознакомления актом
(подпись

проверки:

подпись уполномоченного должностного лица (лиц), проводившего проверку


