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

ОТДЕЛ НАДЗОРНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ПО Г. КАЗАНИ
наименование территориального органа МЧС России

УНД и ПР ГУ МЧС РОССИИ 
ПО РЕСПУБЛИКЕ ТАТАРСТАН

наименование органа надзорной деятельности

•120021, Республика Татарстан, г.Казань, ул. Галиаскара Камала. 42А. тел/факс 293-85-73: 293-93-25.
электронный адрес: o g p n ka7.an(« m ail.ru__________________________________

указывается адрес места нахождения орг ана ПД. номер телефона, электронный адрес

Заключение № 35/1
о соответствии объекта защиты требованиям 

пожарной безопасности

в период с 09_ч. 00 мин. «27» марта 2017 г. по И. ч. 00 мин. «27» марта 2017 г. 

проведено обследование документов, объекта защиты заяви геля

Государственного автономного профессионального образовательного учреждения 
_____ «Казанский авиационно-технический колледж имени П.В.Дементьева»_____

наименование здания, сооружения, строения, помещения (цеха), установки

расположенного (-ых) по адресам: 420127, Республика Татарстан, г. Казань, 
ул. Дементьева, д. 26 _____________________________________________

Вывод по результатам обследования:
______ объект защиты соответсгвует обязательным требованиям пожарной

________безопасности для образовательной деятельности ____
объект защиты соответствует (не соответствует) обязательным требованиям пожарной безопасност и

Данное заключение, о соответствии объекта зашиты требованиям пожарной 
безопасности, действительно при условии выполнения требований пожарной 
безопасности, установленных для указанного в нем объекта зашиты

Настоящее заключение выдано: Государс гвенному автономному________________
полное наименование юридического лица

профессиональному образовательному учреждению «Казанский авиационно­
технический колледж имени П.В .Дементьева» ИНН 1657020284

(индивидуального предпринимателя). I

mailto:ogpnkazan@mail.ru

