
ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И
БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА 

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и 
благополучия человека по Томской области

Управление 
Роспотребнадзора по 
Томской области 
г. Томск, пр. Фрунзе,
103а_______________

(место составления акта)

« 29 » сентября 20 17
(дата составления акта)

10-00 
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ 
органом государственного контроля (надзора) юридического лица, 

индивидуального предпринимателя

По адресу/адресам: 634034, г. Томск, ул. Полины Осипенко. 6/1; 634034. г. Томск, ул. Котовского, 7.
(место проведения проверки)

На основании: распоряжения заместителя руководителя управления Роспотребнадзора по Томской 
области Алексеевой Светланы Анатольевны № 705 от 30.08.2017

(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата))

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

Муниципального автономного дошкольного образовательного учреждения детский сад № 50 г. 
Томска (МАДОУ № 50 г. Томска).

(наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) индивидуального предпринимателя)

Дата и время проведения проверки:
"07" сентября 2017 г. с 10 час. 00 мин. до 15 час. ООмин. Продолжительность 6ч ООмин.
"__" ___20 г. с  час. мин. д о  час. мин. Продолжительность _

(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений юридического 
лица или при осуществлении деятельности индивидуального предпринимателя по нескольким адресам)

Общая продолжительность проверки:
"07" сентября 2017 г. с Ю.ООчас до 15 час. 00 мин. - обследование территории, помещений детского 

сада, отбор проб для лабораторного исследования, рассмотрение документов по адресу: 634034. г. 
Томск, ул. Полины Осипенко. 6/1 : обследование территории, помещений детского сада, отбор проб 
для лабораторного исследования, рассмотрение документов по адресу: 634034, г. Томск, ул. 
Котовского. 7.
с «07» сентября 2017 по «18» сентября 2017г-проведение экспертизы:
с «04» сентября 2017 по «29» сентября 2017г. рассмотрение документов в управлении
Роспотребнадзора по Томской области.

(р аб о чи х  д н ей /ч асо в )

Акт составлен ведущий специалист-эксперт отдела санитарного надзора Дудкиной Ольгой 
Владимировной

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)
С копией распоряжения/приказа о проведении проверки одйакомлен(ы):
(зап о л н яется  при  п р о вед ен и и  в ы езд н о й  п р о в ер к и )

Ющенко О.Б. - заведующий МАДОУ № 50  09.02.2017 в 12-00мин
(фамилии, инициалы, подпись, дата, время)

Дата и номер решения прокурора (его заместителя) о согласовании проведения проверки:

(заполняется в случае необходимости согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо(а), проводившее проверку:



ведущий специалист-эксперт отдела санитарного надзора Дудкина Ольга Владимировна:
специалисты ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Томской области» (Аттестат аккредитации 
№ RA.RU.710070 от 23.09.2015г.. выданный Федеральной службой по аккредитации') заведующего 
санитарно-гигиеническим отделом, врача по общей гигиене Соболев Андрей Юрьевич, заведующий 
отделом санитарно-эпидемиологических экспертиз Бердник Инна Владимировна, помощник 
санитарного врача Целуйко Оксана Степановна.
(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)
При проведении проверки присутствовали:
Ющенко Ольга Борисовна - заведующий МАДОУ № 50 г. Томска
(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 установлено: настоящая проверка МАДОУ № 50, место фактического 
осуществления деятельности по адресам: 634034,Томская область, г. Томск, ул. Полины Осипенко, 
6/1; 634034, Томская область, г. Томск, ул. Котовского, 7, проводится с целью контроля за 
выполнением пунктов предписания № 22 от 23.03.2017, сроки исполнения п.4, 5, 7, 8, 9, 10, 11, 13 
истекли 24.03.2017; п. 6,12 истекли 01.05.2017г, п.п. 1,2,3 истекли 01.09.2017: 
по адресу: 634034, Томская область, г. Томск, ул. Котовского, 7:
I. Приобретены ёмкости с крышками для замачивания игрушек.
2.Заменено санитарно-техническое оборудование (душевые поддоны) в группе «Радуга» с 
нарушенной целостностью (деформация эмалированной поверхности).
3. Пред ставлены сведения о наличии профилактических прививок у сотрудников согласно списку.
4. Заменена разделочная доска с маркировкой «КС».
5. Суточная проба отбирается в полном объеме в объеме: порционные блюда - в полном объеме;
холодные закуски, первые блюда, гарниры и напитки (третьи блюда) - в количестве не менее 100 г.;
порционные вторые блюда, биточки, котлеты, колбаса, бутерброды и т.д. оставляют поштучно, 
целиком (в объеме одной порции).
6. Складские помещения для хранения сухих сыпучих продуктов оборудованы приборами для 
измерения температуры и влажности воздуха.
7. Приобретены ёмкости с крышками для пищевых отходов.
8. Отрегулирована работа низкотемпературной камеры для хранения мяса птицы.
9. Отрегулирована работа низкотемпературной камеры для хранения мяса.
10. В журнале учета температурного режима холодильного оборудования проставляется фактическая 
температура.
II. Согласно экспертному заключению ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Томской области» 
№ 000001982 от 18.09.2017, протоколов о взятии проб и образцов от 07.09.2017г отобранные пробы 
07.09.2017г. с 12-00 до 15-00 по адресу: 634034, г. Томск, ул. Котовского, 7; г. Томск, ул. Осипенко, 
6/1, готовые блюда по микробиологическим показателям соответствуют требованиям приложения 
№1, приложение № 2, часть 1.8 Технического регламента Таможенного союза «О безопасности 
пищевой продукции» (ТР ТС 021/2011), (протоколы № 1181 от 28.02.2017).

выявлены нарушения s обязательных требований или требований, установленных 
муниципальными правовыми актами (с указанием положений (нормативных) правовых актов):

(с указанием характера нарушений; лиц, допустивших нарушения)

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

выявлены факты невыполнения предписаний органов государственного контроля (надзора), 
органов муниципального контроля (с указанием реквизитов выданных предписаний):



нарушений не выявлено

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, 
проводимых органами государственного контролу (надзора), органами муниципального контроля, 
внесена (зг^^рдарется при проведении выездной п р ^ ^ м ^ Ц ^ / ^

(п о д п и сь  п р о в ер я ю щ его ) (подпись уполномоченного представителя юридического лица, индивидуального
предпринимателя, его уполномоченного представителя)

Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, 
проводимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, 
отсутствует (зап о л н яетс я  п ри  п р о в ед е н и и  вы езд н ой  п роверки ):

(п о д п и сь  п р о вер я ю щ его ) (подпись уполномоченного представителя юридического лица,
индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

Прилагаемые к акту документы: отсутствуют.

Подписи лиц, проводивших проверку:
($£=>- ?___

С актом проверки ознакомлен(а), копию акта со всеми приложениями 
получил(а): ^
(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), должность руководителя, 

иного должностного лица или уполномоченного представителя юридического 
лица, индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

(п о д п и сь)

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:___________________________
(подпись уполномоченного должностного лица (лиц), проводившего

проверку)


