
Управление Роспотребнадзора по Самарской области 
(наим енование органа государственного контроля (надзора))

443041, г. Самара, 
Ж елезнодорожный район, ул.

Арцыбушевская, 13_____
(м есто составления акта)

14 сентября 20 15 г.
(дата составления акта)

___________ 12.00. ч.__________
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ
органом государственного контроля (надзора) юридического лица, индивидуального

предпринимателя
№ 05/581

По адресу/адресам: 443010, г. Самара, ул. Чапаевская, 214
(м есто проведения проверки)

На основании: Распоряжения органа государственного контроля (надзора) о проведении 
внеплановой выездной проверки юридического лица, от 10.08.2015г. № 05/581___________________

была проведена
(вид  докум ента с указанием реквизитов (ном ер , дата)) 

внеплановая, выездная ________ проверка в отношении
(плановая/внеплановая, докум ентарная/вы ездная) 

муниципального бюджетного общеобразовательного учреждения гимназии №11 городского
округа Самара (МБОУ гимназия №11 г.о. Самара)________________________________________________

(наим енование ю риди ческого лица, фамилия, имя, отчество (п осл ед н ее  -  при наличии) 
индивидуального предприним ателя)

Дата и время проведения проверки:

“ 25 ” 08 20 15 г. с 10 час. 00 мин. до 12 час. 00 мин. Продолжительность 2ч.

14 09 20 15 г. с 11 час. 00 мин. до 12 час. 00 мин. Продолжительность 1ч.
(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособл ен н ы х структурны х  

подразделений ю риди ческого лица или при осущ ествлении деятельности индивидуального предпринимателя
по нескольким адресам )

Общая продолжительность проверки: 20 рабочих дней/3 часа
(рабочих дней /часов)

Акт составлен: в Управлении Роспотребнадзора по Самарской области___________________________
(наим енование органа государственн ого контроля (надзора))

С копией распоряжения/приказа о проведений проверки ознакомлен(ы): (заполняется при проведен™  
вы ездной проверки) ^
в 14.36 ч. 14.08.2015г. _ д а р еж ® ^ ^ 4 Б О У —гимйазия №11 г.о. Самара Александров Оле 
А лександрова

"  S ' - -  (фамилттигинициалы, подпись, дата, время)

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

(заполняется в случае н еобходим ости  согласования проверки с органами прокуратуры)

Лицо(а), проводившее проверку: Главный специалист-эксперт отдела надзора по гигиене детей i 
подростков М амутина Тамара Борисовна при участии специалистов ФБУЗ «Центр гигиены j 
эпидемиологии в Самарской области: Черновой Елены Дмитриевны -  врача по общей гигиене 
Малыгиной Людмилы М ихайловны-врача-лаборанта, Горячевой Марии Ю рьевны-врача



лаборанта, Примаченко Ирины Николаевны-врача-лаборанта, Гундоровой Татьян 
Александровны, Костюничева Александра Александровича-физика-эксперта, Ж игалова Андрея 
Сергеевича-врача-лаборанта, Фоминой Ольги Владимировны -  врача-лаборанта, Ю денко Татьяны 
Валентиновны-фельдшера-лаборанта. Аттестат аккредитации Испытательной лаборатории 
(центра) № POCC,RU.0001.510137 от 20 сентября 2013 года, выданный Федеральной службой по 
аккредитации.
(фамилия, имя, отчество (п осл ед н ее  -  при наличии), долж ность д ол ж н остн ого  лица (долж ностны х лиц), 

проводивш его(их) проверку; в случае привлечения к участию  в проверке экспертов, экспертны х организаций  
указываются фамилии, имена, отчества (посл едн ее  -  при наличии), дол ж н ости  экспертов и/или наименования  
экспертны х организаций с указанием реквизитов свидетельства об  аккредитации и наименование органа 
по аккредитации, вы давш его свидетельство)

При проведении проверки присутствовали: директор М БОУ гимназия №11 г.о. Самара 
Александров Олег Александрович
(фамилия, имя, отчество (п осл ед н ее  -  при наличии), долж ность руководителя, иного дол ж н остн ого  лица 

(долж ностны х лиц) или упол ном оч ен ного  представителя ю риди ческого лица, упол ном оч ен ного  представителя  
индивидуального предприним ателя, упол ном оч ен ного представителя сам орегулируем ой  организации (в случае  
проведения проверки члена сам орегулируем ой организации), присутствовавш их при проведении мероприятий  
по проверке)

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

(с указанием  характера наруш ений; лиц, допустивш их наруш ения)

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):
МБОУ гимназия №11 г.о.Самара по адресу 443010, г.Самара, ул.Чапаевская,214 
18.08.2015 г. в 9 часов не выполнила в установленный срок законное предписание от 11.09.2014 
г. № 05/663 со сроком исполнения 15.08.2015 г. должностного лица управления 
Роспотребнадзора по Самарской области, уполномоченного осуществлять государственный 
санитарно -  эпидемиологический надзор, а именно:

П.№1 - обеспечить школьные парты для обучающихся 1 ступени регулятором наклона 
поверхности рабочей плоскости в соответствии с требованиями п.5.3. СанПиН 2.4.2.2821-10 
«Санитарно-эпидемиологические требования к условиям и организации обучения в 
общеобразовательных организациях».
П.№2 -  обеспечить соблюдение нормы площади на 1 ребенка (норматив 2,5 кв.м) согласно п. 4.9 
СанПиН 2.4.2.2821-10:
кабинет № 16:29 человек, площадь на 1 человека 2,1 кв. м; 
кабинет №17: 27 человек, площадь на 1 человека 1,8 кв. м; 
кабинет №18: 32 человека, площадь на 1 человека 1,5 кв.; 
кабинет №20: 30 человек, площадь на 1 человека 1,6 кв.; 
кабинет №21: 33 человека, площадь на 1 человека 1,5 кв.;
не выдерживается площадь на 1 учащегося в.кабинетах № № 27, 28, 29, 38, 39, 40, 41, 47, 48, 49, 50 
(составляет менее 2,5 кв.м).
П№4 - обеспечить параметры искусственного освещения (коэффициент пульсации) в кабинетах 
информатики №37, №35 и учебных кабинетах № 17, 20, 21 в соответствии с требованиями п. 3.3.1. 
СанПиН 2.2.1/2.1.1.1278-03 «Гигиенические требования к естественному, искусственному и 
совмещенному освещению жилых и общественных зданий» (согласно протоколу лабораторных



испытаний № 28298 от 31.08.2015 г. коэффициент пульсации на рабочих местах учащихся: в 
точках Т4, Т5, Тб в кабинете № 37 ; в точках Т7, Т8, T9 в кабинете № 35; в точках Т13, Т14, Т15, 
Т16 в кабинете № 17 превышает нормируемый показатель 10%).
П№6 - обеспечить в помещениях, где расположены ПЭВМ , оптимальные параметры 
микроклимата: температуру в кабинетах информатики № 37 и №35 в соответствии с требованиями 
п.4.3. (приложение 2) СанПиН 2.2.2/2.4.1340-03 «Гигиенические требования к персональным 
электронно-вычислительным машинам и организации работы» (согласно протоколу лабораторных 
испытаний № 28296 от 31.08.2015 г. параметры микроклимата: 
температура воздуха, относительная влажность:
в точке Т1 (кабинет № 37) составляет: температура 22,5 град.С; относительная влажность -  41% ; 
в точке Т2(кабинет № 37) составляет: температура 22,5 град.С; относительная влажность -  41% , 
что не соответствует оптимальным величинам (температура 19 град.С, относительная влажность - 
62%; температура 20 град.С,, относительная влажность -  58%; температура 21 град.С, 
относительная влажность -  55%), регламентированных п.4.3 (приложение№ 2) 
СанПиН2.2.2/2.4.1340-03.
нарушений не вы явлено:........ ..........................................................................................................................................

Запись в Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, 
проводимых органами государственного контроля (надзора), органами"муниципального контроля 
внесена (заполняется при проведении выездной_тт" ' 'т,“’' т,“ :ь— ---------

Мамутина Тамара Борисовна________ v _______  Александров Олег Александрович
(подпись проверяю щ его) (пТ О рж ^^ ш адном оченного представителя ю ридического лица,

(щ видуального предприним ателя, его упол ном оч ен ного  
представителя)

Журнал учета проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, проводимых 
органами государственного контроля (надзора), органами муниципального контроля, отсутствует 
(заполняется при проведении выездной проверки):...............

(подпись проверяю щ его) (подп ись упол ном оч ен ного  представителя ю риди ческого лица,
индивидуального предприним ателя, его упол ном очен ного  

представителя)

Прилагаемые к акту документы: копия предписания от 11.09.2014 г. № 05/663;
протокол об административном правонарушении в отношении М БОУ гимназия №11 г.о. Самара
по ч.1. ст.19.5. КоАП от 14 сентября 2015г. № 05/699;
предписание об устранении выявленного нарушения от 14 сентября 2015г. № 05/581; 
протоколы лабораторных испытаний освещенности от 31.08.2015г. № 28298, 28296

Подписи лиц, проводивших проверку:
Главный специалист-эксперт отдела надзора по гигиене 
детей и подростков /
Мамутина Тамара Борисовна 

С актом проверки ознакомлен(а), копию акта со всеми приложениями получил(а):
директор МБОУ гимназия №11 г.о. Самара Александров Олег Александрович_____________________

(фамилия, имя, отчество (п осл едн ее -  при наличии), долж ность руководителя, иного долж ностн ого лица 
или уполном очен ного представителя ю ридического лица, индивидуального предпринимателя,

его уполном оченного представителя) г  /

Пометка об отказе ознакомления с актом проверки :_____________________________________________
(подп ись уп ол ном оч ен ного  долж ностн ого  лица (лиц), 

проводивш его проверку)


