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ПРИЛОЖЕНИЕ № 5
к Порядку организации и проведения контроля

за соблюдением перевозчиком условий 
муниципального контракта (договора), 
свидетельства об осуществлении перевозок по муниципальным маршрутам регулярных 
перевозок в границах муниципального 
образования город Краснодар
АКТ № ____
проверки исполнения требования об устранении нарушений 
условий муниципального контракта на выполнение работ, 
вязанных с осуществлением регулярных перевозок пассажиров 
и багажа пассажирским транспортом либо условий свидетельства 
об осуществлении регулярных перевозок 
_______________________________                            _____________________

                        (место составления акта)                                                                                   (дата и время)

___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

                                               (Ф.И.О. должностных лиц, составивших акт)

проведена проверка исполнения _______________________________________
                                                                       (наименование перевозчика, адрес)

Требования ________________________________________________________,

                                                                                             (реквизиты Требования)

УСТАНОВЛЕНО:
Согласно Требованию от _____________№ _________________________

___________________________________________________________________
                                                                              (наименование перевозчика)

предписано:_________________________________________________________
                                                           (указывается суть требования и срок исполнения)

________________________________________ в целях исполнения указанного 
                              (наименование перевозчика)

Требования выполнены (не выполнены) следующие действия: ___________________________________________________________________
(указываются фактические действия, направленные на исполнение Требования, и срок устранения нарушения)

_______________________________                                                ____________

                  (Ф.И.О. должностного лица)                                                                                                   (подпись)

_______________________________                                                ____________

                  (Ф.И.О. должностного лица)                                                                                                   (подпись)
Директор департамента 

транспорта и дорожного хозяйства 

администрации муниципального

образования город Краснодар
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