                                                               АКТ 

о нарушении жилищного законодательства

                                                         №_____/_____ 
удостоверения/ по порядку
«_____»________________20____г.                                                               ___________________                                                              

                (дата составления акта)                                                                                                                                                            (место составления акта)

Мною,  общественным жилищным инспектором Рязанской области

______________________________________________________________________

(фамилия, имя, отчество лица, проводившего мероприятие по контролю)

В присутствии:
1. Фамилия ________________ Имя_______________ Отчество _____________________

Адрес места жительства  (для представителей юридических лиц должность) ___________

___________________________________________________________________________

2. Фамилия ________________ Имя_______________ Отчество _____________________

Адрес места жительства  (для представителей юридических лиц должность) ___________

___________________________________________________________________________

В период с _______час.  _______мин.   до _______час. _______мин.
проведен (о) осмотр (обследование) территории (объекта)_____________________________

                  (нужное подчеркнуть)  
______________________________________________________________________  
                                               (адрес места нарушения)

______________________________________________________________________ 
В результате осмотра (обследования) установлено: ______________________________

____________________________________________________________________________

(указать сведения о результатах осмотра (обследования),    ______________________________________________________________________ в том числе о выявленных нарушениях)     ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

 ______________________________________________________________________
К настоящему акту прилагаются: ___________________________________________________
                                                                       (документы, связанные с результатами  осмотра (обследования),  
____________________________________________________________________________

 фотографии,  иные материалы)
Подпись лица (лиц), проводившего (их)
обследование (осмотр):                          ____________________       (____________________)    

                                                                                                                      (подпись)                                                     (расшифровка подписи) 

                                                                             ___________________         (____________________)  

                                                                                                                                                  (подпись)                                                      (расшифровка подписи)

                                                                   ___________________         (____________________)  

                                                                                     (подпись)                                                     (расшифровка подписи)
