2

Додаток 3
до наказу Головного управління Держгеокадастру у Рівненській області
13.02. 2019 № 40
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ДЕРЖГЕОКАДАСТР
Головне управління Держгеокадастру у Рівненській області
вул. С. Петлюри, 37, м. Рівне, 33013, тел. (0362) 63-57-87, факс (0362) 63-57-87
E-mail: rivne@land.gov.ua Код ЄДРПОУ 39768252

ПРИПИС
про усунення порушень, виявлених під час проведення планового (позапланового) заходу державного нагляду (контролю) щодо додержання суб’єктом господарювання вимог законодавства у сфері топографо-геодезичної і картографічної діяльності
	____ _____________ 20____ року
	№ ______________


Видано _________________________________________________________
____________________________________________________________________
(посада, найменування суб’єкта господарювання, прізвище, ім'я, по батькові керівника або уповноваженої особи суб'єкта господарювання або прізвище, ім'я, по батькові фізичної особи – підприємця, діяльність якого перевірялася)
Мною (нами), ___________________________________________________
____________________________________________________________________, (посади, прізвища, імена, по батькові посадових осіб та/або уповноважених працівників 
Головного управління Держгеокадастру у Рівненській області)
за участю ___________________________________________________________
____________________________________________________________________
(посади, прізвища, імена, по батькові осіб, що брали участь у перевірці)
згідно з актом від ____ ___________ 20___ року №_____ під час перевірки виявлені порушення 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
(вказати суть порушення вимог законодавства у сфері топографо-геодезичної і картографічної діяльності)
Відповідно до Законів України «Про основні засади державного нагляду (контролю) у сфері господарської діяльності», «Про топографо-геодезичну і картографічну діяльність», Положення про Державну службу  України з питань геодезії, картографії та кадастру, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 14 січня 2015 року № 15, приписую:
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
(вказати заходи, які необхідно здійснити для припинення порушення законодавчих та інших нормативних документів у сфері топографо-геодезичної і картографічної діяльності, строк їх виконання по кожному із заходів )
Цей припис підлягає обов’язковому виконанню. За ухилення від виконання або несвоєчасне виконання цього припису суб'єкт господарювання та його посадові особи несуть відповідальність згідно із законодавством.
Про виконання цього припису надати письмове повідомлення до _______________ 20____ року
________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
(найменування органу державного нагляду (контролю), якому має бути надіслано повідомлення, 
його місцезнаходження)
Припис вручив(ла):
_______________________________________________________________________________________
(посада, прізвище, ім’я, по батькові особи, яка здійснювала перевірку)
________________________________________________________________________________
_____ ____________ 20____ р. 

_____________________________





(підпис особи, яка здійснювала перевірку)
Відмітки про вручення (надсилання) припису
	Припис отримав(ла) особисто:
___________________ 20 ___року
_____________________________
(прізвище, ім’я, по батькові)
_____________________________
(підпис)

	Припис надіслано поштою:
___________________ 20 ___року
     Квитанція № ________ від ___________
_____________________________
(посада, прізвище, ініціал особи, _____________________________
яка відправила припис)
_____________________________
(підпис)


