
П О С Т А Н О В Л Е Н И Е
о наложении штрафа по делу об административном правонарушении

 
г.Омск
27 апреля 2018 г.

Дело №
03-10.2/102-2018/7.30

 
Врио руководителя Управления Федеральной антимонопольной службы по Омской
области (далее – Омское УФАС России) …………., рассмотрев протокол от 27.04.2018 и
другие материалы дела об административном правонарушении в отношении главного
врача бюджетного учреждения здравоохранения Омской области «Городская
поликлиника № 1» (далее – БУЗОО «ГП № 1», Заказчик) ……………, возбужденного по
части 4.2 статьи 7.30 Кодекса Российской Федерации об административных
правонарушениях (далее – КоАП РФ)
в отсутствие главного врача БУЗОО «ГП № 1» …………., извещенного надлежащим
образом о дате, времени и месте рассмотрения дела об административном
правонарушении,
в присутствии защитников: ……………., действующего по доверенности от 19.04.2018,
……………… (доверенность от 15.03.2018)

 
У С Т А Н О В И Л А:

 
Комиссией Омского УФАС России по контролю в сфере закупок на территории Омской
области (далее – Комиссия Омского УФАС России) 01.02.2018 была рассмотрена
жалоба ООО «ЭКОЦЕНТР» на действия бюджетного учреждения здравоохранения
Омской области «Городская поликлиника № 1» (далее – Заказчик, БУЗОО «ГП № 1») при
осуществлении закупки «Оказание услуги по сбору, транспортировке и
обезвреживанию медицинских отходов класса Б» путем проведения электронного
аукциона (извещение № 0352300017017000042) (далее – электронный аукцион) и
проведена внеплановая проверка осуществления вышеуказанной закупки.
В связи с выявленными нарушениями, содержащимися в документации об аукционе,
Комиссией Омского УФАС России было принято решение о передаче материалов
жалобы должностному лицу Омского УФАС России для рассмотрения вопроса о
возбуждении дела об административном правонарушении.
Протоколом об административном правонарушении от 27.04.2018 было возбуждено
дело об административном правонарушении № 03-10.2/102-2018/7.30 по части 4.2 статьи
7.30 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях (далее –
КоАП РФ) в отношении главного врача БУЗОО «ГП № 1» ………………………..
Указанным протоколом и материалами дела об административном правонарушении №
03-10.2/102-2018/7.30 установлено, что 29.12.2017 на официальном сайте Единой
информационной системы в сфере закупок (далее - официальный сайт ЕИС) было
размещено извещение о проведении электронного аукциона и документация об
аукционе.
Однако утвержденная должностным лицом Заказчика документация об аукционе не
соответствовала требованиям, установленным законодательством Российской
Федерации о контрактной системе в сфере закупок, учитывая следующее.
В силу пункта 1 части 1 статьи 64 Федерального закона о контрактной системе
документация об электронном аукционе наряду с информацией, указанной в
извещении о проведении такого аукциона, должна содержать, в частности
наименование и описание объекта закупки и условия контракта в соответствии со
статьей 33 настоящего Федерального закона, в том числе обоснование начальной
(максимальной) цены контракта.
На момент размещения закупки пунктом 1 части 1 статьи 33 Федерального закона о
контрактной системе было предусмотрено, что заказчик при описании в документации
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о закупке объекта закупки должен руководствоваться, в том числе правилом о том, что
описание объекта закупки должно носить объективный характер. В описании объекта
закупки указываются функциональные, технические и качественные характеристики,
эксплуатационные характеристики объекта закупки (при необходимости). В описание
объекта закупки не должны включаться требования или указания в отношении товарных
знаков, знаков обслуживания, фирменных наименований, патентов, полезных моделей,
промышленных образцов, наименование места происхождения товара или
наименование производителя, а также требования к товарам, информации, работам,
услугам при условии, что такие требования влекут за собой ограничение количества
участников закупки, за исключением случаев, если не имеется другого способа,
обеспечивающего более точное и четкое описание характеристик объекта закупки.
Документация о закупке может содержать указание на товарные знаки в случае, если
при выполнении работ, оказании услуг предполагается использовать товары, поставки
которых не являются предметом контракта. При этом обязательным условием является
включение в описание объекта закупки слов «или эквивалент», за исключением случаев
несовместимости товаров, на которых размещаются другие товарные знаки, и
необходимости обеспечения взаимодействия таких товаров с товарами,
используемыми заказчиком, а также случаев закупок запасных частей и расходных
материалов к машинам и оборудованию, используемым заказчиком, в соответствии с
технической документацией на указанные машины и оборудование.
В силу части 3 статьи 33 Федерального закона о контрактной системе не допускается
включение в документацию о закупке (в том числе в форме требований к качеству,
техническим характеристикам товара, работы или услуги, требований к
функциональным характеристикам (потребительским свойствам) товара) требований к
производителю товара, к участнику закупки (в том числе требования к квалификации
участника закупки, включая наличие опыта работы), а также требования к деловой
репутации участника закупки, требования к наличию у него производственных
мощностей, технологического оборудования, трудовых, финансовых и других ресурсов,
необходимых для производства товара, поставка которого является предметом
контракта, для выполнения работы или оказания услуги, являющихся предметом
контракта, за исключением случаев, если возможность установления таких требований
к участнику закупки предусмотрена настоящим Федеральным законом.
Объектом данной закупки является оказание услуг по сбору, транспортировке и
обезвреживанию медицинских отходов класса Б.
В Приложении № 1 «Техническое задание» к документации об аукционе были
установлены требования к оказываемой услуге, в том числе требование о том, что
качество услуг, их безопасность иные показатели, связанные с определением
соответствия оказываемых услуг потребностям заказчика, должны соответствовать
требованиям действующего законодательства Российской Федерации, в том числе
Санитарно-эпидемиологическими требованиями к обращению с медицинскими
отходами СанПиН 2.1.7.1322-03, СанПиН 2.1.7.2790-10.
В соответствии с абзацем 1 статьи 1 Федерального закона от 24.06.1998 № 89-ФЗ «Об
отходах производства и потребления» (далее – Федеральный закон об отходах
производства и потребления) отходы производства и потребления это вещества или
предметы, которые образованы в процессе производства, выполнения работ, оказания
услуг или в процессе потребления, которые удаляются, предназначены для удаления
или подлежат удалению в соответствии с настоящим Федеральным законом.
В силу статьи 4.1 Федерального закона об отходах производства и потребления отходы
в зависимости от степени негативного воздействия на окружающую среду
подразделяются в соответствии с критериями, установленными федеральным органом
исполнительной власти, осуществляющим государственное регулирование в области
охраны окружающей среды, на пять классов опасности:
I класс - чрезвычайно опасные отходы;

consultantplus://offline/ref=7F5112AB6626B1DAE30EFE5EC635846CB67D208A099B8904270A149D802AD6AA47D88C84E2835426GDw1J


II класс - высокоопасные отходы;
III класс - умеренно опасные отходы;
IV класс - малоопасные отходы;
V класс - практически неопасные отходы.
В соответствии с часть 1 статьи 9 Федерального закона об отходах производства и
потребления лицензирование деятельности по сбору, транспортированию, обработке,
утилизации, обезвреживанию, размещению отходов I - IV классов опасности
осуществляется в соответствии с Федеральным законом от 04.05.2011 № 99-ФЗ «О
лицензировании отдельных видов деятельности» с учетом положений настоящего
Федерального закона.
В силу пункта 30 статьи 12 Федерального закона от 04.05.2011 № 99-ФЗ «О
лицензировании отдельных видов деятельности» лицензированию подлежит, в
частности деятельность по сбору, транспортированию, обработке, утилизации,
обезвреживанию, размещению отходов I - IV классов опасности.
В соответствии с частью 1 статьи 49 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об
основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (далее – Федеральный
закон об основах охраны здоровья граждан) к медицинским отходам относятся все
виды отходов, в том числе анатомические, патолого-анатомические, биохимические,
микробиологические и физиологические, образующиеся в процессе осуществления
медицинской деятельности и фармацевтической деятельности, деятельности по
производству лекарственных средств и медицинских изделий, а также деятельности в
области использования возбудителей инфекционных заболеваний и генно-инженерно-
модифицированных организмов в медицинских целях.
При этом частью 3 статьи 49 Федерального закона об основах охраны здоровья
граждан предусмотрено, что медицинские отходы подлежат сбору, использованию,
обезвреживанию, размещению, хранению, транспортировке, учету и утилизации в
порядке, установленном законодательством в области обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия населения.
В силу части 1 статьи 2 Федерального закона от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-
эпидемиологическом благополучии населения» (далее – Федеральный закон о
санитарно-эпидемиологическом благополучии населения) санитарно-
эпидемиологическое благополучие населения обеспечивается, в частности
посредством государственного санитарно-эпидемиологического нормирования.
В соответствии с частью 1 статьи 22 Федерального закона о санитарно-
эпидемиологическом благополучии населения отходы производства и потребления
подлежат сбору, накоплению, транспортированию, обработке, утилизации,
обезвреживанию, размещению, условия и способы которых должны быть безопасными
для здоровья населения и среды обитания и которые должны осуществляться в
соответствии с санитарными правилами и иными нормативными правовыми актами
Российской Федерации.
Согласно пункту 3.1 раздела III «Требования к организации системы обращения с
медицинскими отходами» СанПиН 2.1.7.2790-10, утвержденного Постановлением
Главного государственного санитарного врача РФ от 09.12.2010 № 163 «Об утверждении
СанПиН 2.1.7.2790-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к обращению с
медицинскими отходами» (далее - СанПиН 2.1.7.2790-10), система сбора, временного
хранения и транспортирования медицинских отходов должна включать следующие
этапы:
- сбор отходов внутри организаций, осуществляющих медицинскую и/или
фармацевтическую деятельность;
- перемещение отходов из подразделений и временное хранение отходов на
территории организации, образующей отходы;
- обеззараживание/обезвреживание;
- транспортирование отходов с территории организации, образующей отходы;
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- захоронение или уничтожение медицинских отходов.
Следует отметить, что пунктом 2.1 СанПиН 2.1.7.2790-10 медицинские отходы в
зависимости от степени их эпидемиологической, токсикологической и радиационной
опасности, а также негативного воздействия на среду обитания подразделяются на
пять классов опасности:
 

Класс опасности Характеристика морфологического состава

Класс А
(эпидемиологически
безопасные отходы,
по составу
приближенные к
ТБО)

Отходы, не имеющие контакта с биологическими жидкостями пациентов,
инфекционными больными. Канцелярские принадлежности, упаковка,
мебель, инвентарь, потерявшие потребительские свойства. Смет от уборки
территории и так далее. Пищевые отходы центральных пищеблоков, а
также всех подразделений организации, осуществляющей медицинскую
и/или фармацевтическую деятельность, кроме инфекционных, в том числе
фтизиатрических.

Класс Б
(эпидемиологически
опасные отходы)

Инфицированные и потенциально инфицированные отходы. Материалы и
инструменты, предметы, загрязненные кровью и/или другими
биологическими жидкостями. Патологоанатомические отходы.
Органические операционные отходы (органы, ткани и так далее). Пищевые
отходы из инфекционных отделений. Отходы из микробиологических,
клинико-диагностических лабораторий, фармацевтических,
иммунобиологических производств, работающих с микроорганизмами 3 - 4
групп патогенности. Биологические отходы вивариев. Живые вакцины,
непригодные к использованию.

Класс В
(чрезвычайно
эпидемиологически
опасные отходы)

Материалы, контактировавшие с больными инфекционными болезнями,
которые могут привести к возникновению чрезвычайных ситуаций в области
санитарно-эпидемиологического благополучия населения и требуют
проведения мероприятий по санитарной охране территории. Отходы
лабораторий, фармацевтических и иммунобиологических производств,
работающих с микроорганизмами 1 - 2 групп патогенности.

Отходы лечебно-диагностических подразделений фтизиатрических
стационаров (диспансеров), загрязненные мокротой пациентов, отходы
микробиологических лабораторий, осуществляющих работы с
возбудителями туберкулеза.

Класс Г
(токсикологически
опасные отходы 1 -
4 <*> классов
опасности)

Лекарственные (в том числе цитостатики), диагностические,
дезинфицирующие средства, не подлежащие использованию.
Ртутьсодержащие предметы, приборы и оборудование. Отходы сырья и
продукции фармацевтических производств. Отходы от эксплуатации
оборудования, транспорта, систем освещения и другие.

Класс Д
(радиоактивные
отходы)

Все виды отходов, в любом агрегатном состоянии, в которых содержание
радионуклидов превышает допустимые уровни, установленные нормами
радиационной безопасности.

 
В пункте 5.2 СанПиН 2.1.7.2790-10 указано, что обеззараживание/обезвреживание
отходов классов Б может осуществляться централизованным или децентрализованным
способами.
При децентрализованном способе участок по обращению с отходами располагается в
пределах территории организации, осуществляющей медицинскую и/или
фармацевтическую деятельность.
При централизованном способе участок по обращению с медицинскими отходами
располагается за пределами территории организации, осуществляющей медицинскую
и/или фармацевтическую деятельность, при этом организуется транспортирование
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отходов.
Пунктом 2.2 СанПиН 2.1.7.2790-10 определено, что после аппаратных способов
обеззараживания с применением физических методов и изменения внешнего вида
отходов, исключающего возможность их повторного применения, отходы классов «Б» и
«В» могут накапливаться, временно храниться, транспортироваться, уничтожаться и
захораниваться совместно с отходами класса «А». Упаковка обеззараженных
медицинских отходов классов «Б» и «В» должна иметь маркировку, свидетельствующую
о проведенном обеззараживании отходов.
Согласно пункту 3.8 СанПиН 2.1.7.2790-10 транспортирование отходов с территории
организаций, осуществляющих медицинскую и/или фармацевтическую деятельность,
производится транспортом специализированных организаций к месту последующего
обезвреживания, размещения медицинских отходов с учетом единой
централизованной системы санитарной очистки данной административной
территории.
На основании части 1 статьи 40 Федерального закона о санитарно-
эпидемиологическом благополучии населения отдельные виды деятельности,
представляющие потенциальную опасность для человека, подлежат лицензированию в
соответствии с законодательством Российской Федерации.
При этом в силу части 2 статьи 40 Федерального закона о санитарно-
эпидемиологическом благополучии населения обязательным условием для принятия
решения о выдаче лицензии является представление соискателем лицензии санитарно-
эпидемиологического заключения о соответствии санитарным правилам зданий,
строений, сооружений, помещений, оборудования и иного имущества, которые
соискатель лицензии предполагает использовать для осуществления следующих видов
деятельности:
медицинская и фармацевтическая деятельность;
деятельность в области обращения с ядерными материалами и радиоактивными
веществами;
деятельность по сбору, транспортированию, обработке, утилизации, обезвреживанию,
размещению отходов I - IV класса опасности;
образовательная деятельность.
В соответствии с пунктом 6 приложения № 2 к приказу Федеральной службы по надзору
в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека от 19.07.2007 № 224 «О
санитарно-эпидемиологических экспертизах, обследованиях, исследованиях,
испытаниях и токсикологических, гигиенических и иных видах оценок» санитарно-
эпидемиологические заключения выдаются о соответствии (несоответствии)
санитарным правилам зданий, строений, сооружений, помещений, оборудования и
иного имущества, которые предполагается использовать для осуществления
следующих видов деятельности:
- медицинская и фармацевтическая деятельность;
- производство лекарственных средств;
- деятельность, связанная с использованием возбудителей инфекционных заболеваний;
- производство и оборот этилового спирта, алкогольной и спиртосодержащей
продукции;
- образовательная деятельность;
- деятельность, связанная с использованием источников ионизирующего излучения;
- деятельность по сбору, использованию, обезвреживанию, транспортировке,
размещению отходов I-IV класса опасности;
- деятельность по организации отдыха детей и их оздоровления.
На основании указанного, можно сделать вывод о том, что отношения в области
обращения с медицинскими отходами классов А, Б, В исключены из сферы действия
Федерального закона об отходах производства и потребления и не являются отходами
I-IV классов опасности, следовательно, для осуществления являющейся объектом
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закупки деятельности, не подлежащей лицензированию, в настоящее время не
требуется обязательное получение санитарно-эпидемиологического заключения.
При этом в нарушение требований пункта 1 части 1 и части 3 статьи 33 Федерального
закона о контрактной системе в Приложении № 1 «Техническое задание» к
документации об аукционе, а также в Приложении «Заказ на оказание услуг» к проекту
договора было неправомерно установлено требование к оказываемой услуге, в
частности:
«Исполнитель обезвреживает медицинские отходы класса «Б» в соответствии с нормами
и требованиями действующего законодательства Российской Федерации, а именно:
- наличие санитарно – эпидемиологического заключения о соответствии санитарным
правилам зданий, строений, сооружений, помещений, оборудования и иного
имущества, используемого Исполнителем для осуществления деятельности по сбору,
транспортированию, обработке, утилизации, обезвреживанию, размещению отходов I-
IV класса опасности (транспортирование отходов 3 класса опасности)».
 
В соответствии с частью 1 статьи 107 Федерального закона о контрактной системе
лица, виновные в нарушении законодательства Российской Федерации и иных
нормативных правовых актов о контрактной системе в сфере закупок, несут
дисциплинарную, гражданско-правовую, административную, уголовную
ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Согласно части 4.2 статьи 7.30 КоАП РФ утверждение конкурсной документации,
документации об аукционе, документации о проведении запроса предложений,
определение содержания извещения о проведении запроса котировок с нарушением
требований, предусмотренных законодательством Российской Федерации о
контрактной системе в сфере закупок, за исключением случаев, предусмотренных
частями 4 и 4.1 настоящей статьи, -
влечет наложение административного штрафа на должностных лиц в размере трех
тысяч рублей.
Материалами дела об административном правонарушении № 03-10.2/102-2018/7.30
установлено, что должностным лицом, утвердившим документацию об электронном
аукционе, является главный врач БУЗОО «ГП № 1» ……………….. (Приказ Министерства
здравоохранения Омской области о приеме работника на работу от 11.01.2017 № 77-к).
На запрос Омского УФАС России (исх. № 03-3297 от 17.04.2018) главным врачом БУЗОО
«ГП № 1» …………... были представлены (вх. № 3788 от 26.04.2018) запрашиваемые
документы, а также письменные пояснения, из которых следует, что требование о
наличии санитарно – эпидемиологического заключения было установлено в результате
допущенной ошибки.
Учитывая вышеизложенное, указанное правонарушение, ответственность за которое
предусмотрена частью 4.2 статьи 7.30 КоАП РФ, было допущено по вине главного врача
БУЗОО «ГП № 1» …………
Таким образом, главный врач БУЗОО «ГП № 1» …………, в силу примечания к статье 2.4
КоАП РФ, являясь должностным лицом, выполняя в БУЗОО «ГП № 1» организационно-
распорядительные и административно-хозяйственные функции, совершил
административное правонарушение, ответственность за которое установлена частью
4.2 статьи 7.30 КоАП РФ.
Местом совершения административного правонарушения является место нахождения
Заказчика, а именно: 644043, г. Омск, ул. К.Либкнехта, 3.
Временем совершения административного правонарушения является дата
утверждения главным врачом БУЗОО «ГП № 1» ………….. документации об электронном
аукционе, а именно: 29.12.2017.
При назначении наказания должностным лицом, рассматривающим дело № 03-10.2/102-
2018/7.30, учитываются общие правила назначения административного наказания,
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предусмотренные статьей 4.1 КоАП РФ.
Обстоятельством, смягчающим административную ответственность главного врача
БУЗОО «ГП № 1» ………….. (статьи 4.2 КоАП РФ), при рассмотрении дела об
административном правонарушении № 03-10.2/102-2018/7.30 является совершение
административного правонарушения впервые, раскаяние.
Обстоятельств, отягчающих административную ответственность главного врача БУЗОО
«ГП № 1» …………… (статьи 4.3 КоАП РФ), не установлено.
Объективные обстоятельства, делающие невозможным исполнение установленных
Федеральным законом о контрактной системе требований, а также обстоятельства,
вынуждающих действовать ……………… в состоянии крайней необходимости, при
рассмотрении дела не установлены.
Обстоятельств, свидетельствующих о малозначительности совершенного
административного правонарушения, должностным лицом Омского УФАС России,
уполномоченным на рассмотрение дела об административном правонарушении, не
выявлено.
 
На основании изложенного и руководствуясь статьями 7.30, 23.66, пунктом 1 части 1
статьи 29.9 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях,
пунктом 7.12 Положения о территориальном органе Федеральной антимонопольной
службы, утвержденного приказом Федеральной антимонопольной службы от 23.07.2015
№ 649/15, зарегистрированного в Минюсте России 24 августа 2015 г. № 38653,
 

П О С Т А Н О В И Л А:
 

1. Признать главного врача БУЗОО «ГП № 1» ………….. виновным в совершении
административного правонарушения, ответственность за которое
предусмотрена частью 4.2 статьи 7.30 КоАП РФ, и назначить ей наказание в виде
административного штрафа в размере 3000 (Три тысячи) рублей.

Административный штраф должен быть уплачен ………… не позднее шестидесяти дней
со дня вступления постановления о наложении административного штрафа в законную
силу либо со дня истечения срока отсрочки или срока рассрочки.
Сумма административного штрафа вносится или перечисляется лицом, привлеченным к
административной ответственности по следующим реквизитам:
Банк получателя: Отделение по Омской Области Сибирского главного управления
Центрального банка Российской Федерации
ИНН 5503023028 КПП 550401001
Получатель: Управление Федерального казначейства по Омской области (Управление
Федеральной антимонопольной службы по Омской области)
БИК 045209001 Счет № 40101810100000010000
Код бюджетной классификации 161 1 16 33020 02 6000 140 «Денежные взыскания
(штрафы) за нарушение законодательства Российской Федерации о контрактной
системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и
муниципальных нужд для нужд субъектов Российской Федерации»
Код ОКТМО 52 701 000
Назначение платежа: Административный штраф по делу № 03-10.2/102-2018/7.30.
 
ВНИМАНИЕ! В случае оплаты административного штрафа платежный документ в
ОБЯЗАТЕЛЬНОМ ПОРЯДКЕ должен содержать сведения о номерах идентификатора
начисления и идентификатора плательщика, указанных в верхней части прилагаемых к
настоящему постановлению бланков извещения и квитанции.
 



Согласно части 5 статьи 32.2 Кодекса Российской Федерации об административных
правонарушениях, при отсутствии документа, свидетельствующего об уплате
административного штрафа, и информации об уплате административного штрафа в
Государственной информационной системе о государственных и муниципальных
платежах, по истечении срока, указанного в части 1 или 1.1 настоящей статьи, судья,
орган, должностное лицо, вынесшие постановление, изготавливают второй экземпляр
указанного постановления и направляют его в течение десяти суток (а в случае,
предусмотренном частью 1.1 настоящей статьи, в течение одних суток) судебному
приставу-исполнителю для исполнения в порядке, предусмотренном федеральным
законодательством. В случае изготовления второго экземпляра постановления о
наложении административного штрафа в форме электронного документа,
юридическая сила которого подтверждена усиленной квалифицированной
электронной подписью в соответствии с законодательством Российской Федерации,
указанный второй экземпляр направляется судебному приставу-исполнителю в
электронном виде по информационно-телекоммуникационным сетям. Кроме того,
должностное лицо федерального органа исполнительной власти, структурного
подразделения или территориального органа, иного государственного органа,
рассмотревших дело об административном правонарушении, либо уполномоченное
лицо коллегиального органа, рассмотревшего дело об административном
правонарушении, составляет протокол об административном правонарушении,
предусмотренном частью 1 статьи 20.25 настоящего Кодекса, в отношении лица, не
уплатившего административный штраф. Протокол об административном
правонарушении, предусмотренном частью 1 статьи 20.25 настоящего Кодекса, в
отношении лица, не уплатившего административный штраф по делу об
административном правонарушении, рассмотренному судьей, составляет судебный
пристав-исполнитель. Протокол об административном правонарушении,
предусмотренном частью 1 статьи 20.25 настоящего Кодекса, не составляется в
случае, указанном в примечании 1 к статье 20.25 настоящего Кодекса.
Согласно части 1 статьи 20.25 Кодекса Российской Федерации об административных
правонарушениях неуплата административного штрафа в установленный срок влечет
наложение административного штрафа в двукратном размере суммы неуплаченного
административного штрафа, но не менее одной тысячи рублей, либо
административный арест на срок до пятнадцати суток, либо обязательные работы на
срок до пятидесяти часов.
В соответствии с пунктом 3 части 1 статьи 30.1 и частью 1 статьи 30.3 Кодекса
Российской Федерации об административных правонарушениях постановление по
делу об административном правонарушении может быть обжаловано в вышестоящий
орган, вышестоящему должностному лицу либо в суд в течение 10 суток со дня
вручения или получения копии постановления.
По истечении этого срока необжалованное и неопротестованное постановление по
делу об административном правонарушении вступает в законную силу и обращается к
исполнению.
 
 

Врио руководителя управления  
 

Копию постановления получил 27.04.2018  
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