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	______________________________

(наименование организации)

______________________________
(адрес организации)

_______________________________
(телефон, факс, e-mail
___________________  №  _______________

На № ________от _________________

      (номер предписания)            (дата предписания)


	Министру образования и молодежной политики Магаданской области
А.В. Шурхно
Транспортная ул., д. 5/23, Магадан,  685000

Тел./факс (8 4132) 62-32-21

E-mail:  priemMOiMP@49gov.ru




ОТЧЕТ

об исполнении предписания министерства образования и молодежной политики Магаданской области №___от_____об устранении нарушений ____________ (указать наименование нарушения в соответствии с предписанием)
1. С целью устранения нарушений, выявленных в ходе _________ проверки, 

(плановой/внеплановой, выездной/документарной)

проведенной в период с «____» ________ 20__ г. по «____» ________ 20__ г.

__________________________________________________________________

(полное наименование организации)

проведены следующие мероприятия:
	№

п/п
	Указанные в предписании 

нарушения, выявленные по итогам проверки 
	Мероприятия по устранению нарушений

(с указанием документов, подтверждающих устранение нарушения)

	1.
	
	

	2.
	
	


2. Приложения на ________ листах.

(прилагаются все копии документов, подтверждающих факт устранения нарушения, заверенные печатью и подписью руководителя организации).

______________________ 
___________________ 
______________________ 

   (должность руководителя) 
(подпись) 
            (Ф.И.О. руководителя)

