
ГIриложение ЛЬ 1

к приказу Министерства труда и
социальной зациты Российской Федерации
от 7 февра.пя 2014 r. Ns 80н

ФормА
декпарацпп соответствI|я уепоВий трула государственным нормативЕым требованиям

охраны труда

.Щекпарация соответствиJI условий ТрУда государственным нормативным
требованиям охраны труда

Администрация Северного сельсовета Северного района Новосибирской области
(наименование юридического лица/индивидlального предприниматеJIя (фамилия, имя, отчество (при наличии) индивLIд/аJIьного

находящаяся по адресу: 632080, нсо, Северный район, с. Северное, Ул. Урицкого,20
предприниматЕJul, действующего без образования юридического лица), подавшего докJIарацию, место н!жождения и место

инн 5435 1 007 47, огрн |025406826972
осуществлениJI деятельности, идеrrгификационный номер налогоплательщика" основной государственный регистрационный номер

змвJLяет, что на рабочем месте (рабочих местах)

заместитель главы администрации. Индивидцrальный номер рабочего места 2о на котором занят 1

работник,

СпециалисТ (1 разряда). ИндивиryаJIьные номера рабочих мест: 3, 4,5,6,7, на которых
зашmы 5 работников,

СпециалисТ. индивидУаrrьныЙ номер рабочего места 9, на котором заIUIт 1 работник,
ВОенно-l"rетный работник. Индивидуальный номер рабочего места 10, на котором занят 1

работнико

у_бор** производственных и служебных помещений. Индивидуальный номер рабочего места
l2,Ha котором занят 1 работнико

Сторох. Индивидуальный номер рабочего места 13, на котором заIUIты 3 работника.
(нммeнoвarшeдoлltсtocтп,пpoфeccииилиcпeциilльнocтиpaбoтникафaбoтн*o"

lшдивlцуальный Номер (номера) рабочего меота фабочtтх меог), числецность з&lrттых работников в отноIцеЕии к1цкдого рабочего места)

не выявлены вредные и (или) опасные производственЕые факторы' условиlI тРуда
соответств)iют государственным нормативным требованиям охраны труда.

Декларация подана на основании закJIючениJI эксперта от 03.07.2017 м 01-зэ
(реквизrш зак.тпоченшI эксперта организаци, проволящой

специаJъЕую оценку уоловий трула)

СпециальнаяоценкаусловиЙЦУдапроведена обществомсограниченной
(наименование оргаIIшациц проводившей опещrальную

ответственностью <РосЭкоАудит>, ЛЬ 3 10

оценку условий труда, регистрационный номер в реесФе организаций, проводдщцх специмьную оценку условий туда)

,Щата подачи декJIарации <<10>> июля 2017 г.
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(инициалы, фамилия)":ff::;:;:

_ОýосVt

(наименоваrше тýрриюриаJъноm органа Федеральноfi сща<бы по труry и зшulюсти, зарсгиФрировавшею декrrараlsшо)

(дага регисФшцrи) Фегисгрдионный номер)

м.п.
(подпись) (инициалы, фамилия доlшсностноm лица

т9рритOриаJlьного орпана
*^:,"Ён:I,:ffi:у"ж#fr 

ffi 
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* .Щешарачия подписывается руководителем юридического лица иJIи лично индивид/аJIьным
предпринимателем и заверяется печатью юрIцшIеского лица./индивLIд/ального предприниматеJUI.** Заполrrяется территориальным органом Ьед.раrчrой сrryжбы по труry ".йrо"* в сJIучае
поступления декпарации на брlоrсном носителе. При подаче декIIарации в электронном виде
дапнаЯ ипформаuИя заполняЕгся автомаТшIескИ с }reToм места нахожденшI рабоЪш< месц в
отношении коюрых подается декJIарациJI.


