

Приложение 1
к Административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги «Утверждение документации по планировке территории (проекта планировки территории и (или) проекта межевания территории)»
от__________№____________


ФОРМА
ЗАЯВЛЕНИЯ ФИЗИЧЕСКОГО ЛИЦА ПО ВОПРОСУ ОБСУЖДЕНИЯ ДОКУМЕНТАЦИИ ПО ПЛАНИРОВКЕ ТЕРРИТОРИИ (ПРОЕКТ ПЛАНИРОВКИ ТЕРРИТОРИИ И ПРОЕКТ МЕЖЕВАНИЯ ТЕРРИТОРИИ) НА ПУБЛИЧНЫХ СЛУШАНИЯХ

Главе города Сочи
Копайгородскому А.С.

                                 ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, _________________________________________________________________________,
                        (полностью Ф.И.О. заявителя)
имеющий(ая) паспорт серии ________ N ___________ код подразделения _________,
____________________________________________________________________________
                  (иной документ, удостоверяющий личность)
выдан "__" ________ года ___________________________________________________,
                                    (когда и кем выдан)
проживающий(ая) по адресу __________________________________________________,
                              (полностью место фактического проживания)
_________________________________, контактный телефон ______________________,
дата рождения __________, место рождения ___________________________________.

Прошу осуществить территории (проект планировки территории и проект межевания территории) объекта (полное проверку документации по планировке наименование объекта________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
в границах (описание границ территории) ____________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
с кадастровым номером __________________________________, расположенного по
адресу (точный адрес): _____________________________________________________
____________________________________________________________________________,
принадлежащий на праве _____________________________________________________
                                 (указать вид права)
на основании _______________________________________________________________
              (указать документ, удостоверяющий право на земельный участок)
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
Контактный номер телефона, адрес электронной почты _________________________
____________________________________________________________________________.



[bookmark: _GoBack]Способ направления заявителю постановления администрации города Сочи 
ибо мотивированного отказа в предоставлении муниципальной услуги (выбрать один из способов:

через МФЦ___________________________________________________________________,
почтой _____________________________________________________________________,
электронной почтой _________________________________________________________,
нарочно ____________________________________________________________________.


Я, _________________________________________________________________________,
устно предупрежден(а) о возможных причинах отказа в принятии решения об утверждении документации  по планировке территории или об отклонении такой документации и о направлении ее на доработку.
Документы, представленные мной для проверки документации по планировке территории (проекта планировки территории и проекта межевания  территории),
и сведения, указанные в заявлении, достоверны.
Расписку о принятии документов на осуществление проверки документации по планировке территории (проекта  планировки территории и проекта межевания территории) получил(а).
"__" ____________ 20__ г. "__" ч. "__" мин.
(дата и время подачи заявления)

________________________/_________________________________________________/
   (подпись заявителя)                (полностью Ф.И.О.)

Подпись сотрудника, принявшего документы ________________/________________/
                                      (подпись сотрудника)   (Ф.И.О.)

Приложение:
1. Копия паспорта.
2. Опись документов __________________________________ на _______ л.






















О П И С Ь
документов, прилагаемых к заявлению

	N
	Наименование документа
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______________________________/___________________________________________/
      (подпись заявителя)                  (полностью Ф.И.О.)



Директор департамента 
архитектуры и градостроительства 
администрации муниципального образования 
городской округ город-курорт Сочи 
Краснодарского края					                           Д.В. Литвинец

	
