
Министерство Российской Федерации по делам гражданской обороны, 
чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий

Главное управление МЧС России по Омской области 
Управление надзорной деятельности и профилактической работы 

Территориальный отдел надзорной деятельности и профилактической работы 
по Центральному АО г, Омска

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

644024, г. Омск, 
ул. Пушкина, 54, 
кабинет 407 
Iместо составления акта)

«05 » марта 2021 г.
(дата составления акта) ~

15 часов 30 минут
(время составления акта)

АКТ ПРОВЕРКИ
органом государственного контроля (надзора) юридического лица

№94

по адресу: 644047, г. Омск, ул. 5~й Армии, 135/1
(место проведения проверки)

На основании распоряжения органа государственного контроля /надзора) от «09» февраля 
2021 № 94, выданного заместителем главного государственного инспектора Центрального 
административного округа г. Омска по пожарному надзору Кочневым Юрием Федоровичем 

(вид документа с указанием реквизитов (номер, дата), фамилии, имени, отчества (последнее - при наличии), должность руководителя, 
заместителя руководителя органа государственного пожарного надзора, издавшего распоряжение или приказ о проведении проверки) 

была проведена внеплановая/выездная проверка в отношении:
Федерального автономного учреждения дополнительного профессионального образования 
«Омский учебный центр федеральной противопожарной службы», используемого 
(эксплуатируемого) объекта зашиты на праве оперативного управления, расположенного по 
адресу: 644047, г. Омск, ул. 5-й Армии, 135/1.

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

Дата и время проведения проверки:
“25” февраля 2021 г. с 15 час. 00 мин. до 16 час. 00 мин. Продолжительность 1 час 
“05” марта 2021 г. с 15 час. 00 мин. до 15 час. 30 мин. Продолжительность 30 минут

мин. Продолжительност! J 
1»| нриёёутаес tsj 
ЛИСТОВ

“_ ”________2021 г. с час.__мин. до час.__ 1_____ ______ ______
(заполняется в случае проведения проверок филиалов, представительств, обособленных структурных подразделений юридического лица

индивидуального предпринимателя по нескольким адресам)

Общая продолжительность проверки: 2 рабочих дня/1,5 часа___________
(рабочих дней/часов)

Акт составлен: территориальным отделом надзорной деятельности
работы по Центральному АО г. Омска УНД и ПР ГУ МЧС России по Омской области '

Вх.№

« » (?3 20ся?/

ФАУ ДПО Омский

(наименование органа государственного контроля (надзора) или органа муниципального контроля)

С копией распоряжения/приказа о проведении проверки ознакомлен:
(■заполняется при проведении выездной проверки)

Начальник ФАУДПО Омский учебный центр ФПС Тимок Павел Алексеевич 25.02.202
(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)
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Лицо, проводившее проверку: государственный инспектор Центрального АО г. Омска по 
пожарному надзору Екимов Константин Васильевич ____________________ _ ______

(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), должность должностного лица (должностных лид), проводивши! о(их) проверку; в случае привлечения к участию к 

проверке экспертов, экспертных организаций указываются фамилии, имена, отчества (последнее - при наличии}, должности экспертов и/или наименования экспертных 

организаций с указанием узеквизитов свидетельства об аккредитации и наименование ортана по аккредитации, выдавшего свидетельс тво)

При проведении проверки присутствовал:
Начальник ФАУ ДПО Омский учебный центр ФПС Тимок Павел Алексеевич; заместитель 
начальника ФАУДПО Омский учебный центр ФПС Пуха Евгений Васильевич.
(фамилия, имя. отчество (последнее - при наличии), должность руководителя, иного должностного липа (должностных лиц) или уполномоченного представителя юридического 

лица, уполномоченного представителя индивидуального предпринимателя, уполномоченного представителя саморегулируеыой организации (в случае проведения проверки 

члена саморегулируеыой организации), присутствовали! 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) :-

11 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): в ходе 
проведения внеплановой выездной проверки установлено, что предписание № 73/1/1-7 об 
устранении нарушений требований пожарной безопасности от 27.02.2020 года не выполнено, 
а именно: не устранены в срок до 01.02.2021 года пункты:
• - № 73/1/1-1 здание не защищено установками автоматической пожарной сигнализации, 
отсутствует система оповещения людей о пожаре здание учебного корпуса - литера Б, Б1, 
Б2, БЗ, Б4, Б5, Б6, Б7;
• - № 73/1/1-2 лестничные клетки Ns 54-38 и № 7-10, согласно технического паспорта, 
составленного на 22.09.2009, не отделены от поэтажных коридоров дверями, оборудованными 
устройствами для самозакрывания и уплотнения в притворах, здание учебного корпуса Б1, Б2, 
БЗ, Б4, Б5, Б6, Б7;
• ~ № 73/1/1-3 здание не защищено установкой автоматической пожарной сигнализации, 
отсутствуют системы оповещения людей о пожаре (здание спортивного зала М);
• - № 73/1/1-4 здание незащищено установкой автоматической пожарной сигнализации, 
ответствуют системы оповещения людей о пожаре здание учебного класса с базой ГДЗС- 
литера И;
• ~-№ 73/1/1-5 здание не защищено установкой автоматической пожарной сигнализации, 
отсутствуют системы оповещения людей о пожаре здание гаража оперативной техники, 
материальный склад - Л, Л1;
• ~ № 73/1/1-6 здание не защищено установкой автоматической пожарной сигнализации, 
отсутствуют системы оповещения людей о пожаре здание вещевого склада, ПТВ-литера Д;
• 73/1/1-7 здание не защищено установкой автоматической пожарной сигнализации, 
отсутствуют системы оповещения людей о пожаре: здание гаража резервной техники, 
склада продуктов -Е, Е1,
•
Ответственность за невыполнение вышеуказанного требования пожарной безопасности 
возлагается на Федеральное автономное учреждение дополнительного профессионального 
образования «Омский учебный центр федеральной противопожарной службы»

нарушений не выявлено:-
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Запись в Журнал учёта проверок юридического лица, индивидуального предпринимателя, 
проводимых органами государственного контроля (надзора), органами муниципального 
контроля внесена (заполняется при проведении выездной проверки):

(подпись проверяющего) (подпись уполномоченного представителя юридического лши., 

индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

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

(подпись проверяющего)
(подпись уполномоченного представителя юридического лица, 

индивидуального предпринимателя, его уполномоченного представителя)

Прилагаемые к акту документы: предписание об устранении нарушений требований пожарной
безопасности от 04.03.2021 № 94/1/1-7, распоряжение Ns 94 от 09,02.2021, акт отработки 
плана эвакуации

С актом проверки ознакомлен(а), к

Подписи лиц, проводивших пр

ак

1» АО

ЛАР1кШ>'
HAJUOl'J

№161

Государственный инспектор Центрального 
О г, Омска по пожарному надзору_____

кимов Константин Васильевич__________

всеми приложениями получил(а):

(фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии), должность руководителя, иного должностного лица или уполномоченного 

иредставнтеля юридического лица, индивидуального предпринимателя, его уполномоченного оредстяйлгля)

«^7 <03 2021

(подпись)
Пометка об отказе ознакомления с актом проверки:________________________ ___________

(подпись уполномоченного должностного лица (лиц) проводивших п^юверку1!

Телефон доверия ГУ МЧС России по Омской области 8 (38(2) 94-83-33


