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Приложение 3

к Временной инструкции по оформлению материалов и рассмотрению дел об
административных правонарушениях в сфере 
защиты прав потребителей Инспекцией по защите прав потребителей Донецкой Народной Республики (подпункт 3.5.2 пункта 3.5)
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Инспекция по защите прав потребителей

Донецкой Народной Республики

        283001, г. Донецк, ул. Челюскинцев, 184, тел.: (062) 300-22-32, факс: 300-22-32, е-mail:info@izpp.govdnr.ru
ПОСТАНОВЛЕНИЕ № ______
О ЗАКРЫТИИ ДЕЛА ОБ АДМИНИСТРАТИВНОМ ПРАВОНАРУШЕНИИ

г. Донецк                                                                                                       ____________20____ г.
Я,  ____________________________________________________________________________                  

                      (должность, наименовании органа, который выносит постановление, фамилия, имя, отчество 
                                                                         уполномоченного лица)

_______________________________________________________________________________ , рассмотрев материалы административного дела относительно __________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________  
          (полное название предприятия, учреждения, организации, занимаемая должность, сведения о лице, привлекаемом к ответственности)

    Дополнительные сведения о лице, привлекаемом к административной ответственности: 

     _____________________________________________________________________________________

     _____________________________________________________________________________________

(наличие детей, привлекалось ли лицо к административной ответственности, судимость в прошлом)
УСТАНОВИЛ:

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
На основании вышеизложенного, руководствуясь ст.244-4, ______________________ Кодекса Украины об административных правонарушениях, 
               ПОСТАНОВИЛ:

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

                                                (фамилия, имя, отчество лица, принятое решение по делу) 
                                                                                              Продолжение приложения 3

Копия постановления о прекращении дела об административном правонарушении, вручена лично:



 Подпись ______________________
Отправлено  почтой    ____________                                 Подпись ______________________

___________________________________
  М.П.
_________________ __________________     
  (должность лица, которое приняло постановление)                 (подпись)                    (инициалы, фамилия)

