Руководитель МУП «Архитектура»                                                                                  вх.№ ___________
ОП и З       _________________

___________________ С.Н.Зеленин                                                                                                                   в дело_____________


Руководителю муниципального унитарного предприятия "Архитектура» г. Барнаула

С.Н.Зеленину

от 









Ф.И.О. (полностью) или наименование организации

срок до:
____________
                                           Почтовый адрес, тел.






Прошу подготовить градостроительную справку о наличии либо отсутствии градостроительных ограничений на участке самовольно возведенного объекта:













_____
____________________________________________________________
по адресу:












.
Приложения:

- оригинал новой  контрольной съемки (копии топоплана в масштабе 1:500), не требующей корректуры, с отображением земельного участка и (или) объекта капитального строительства и с нанесенными красными линиями и линиями градостроительных ограничений;

- оригинал технического паспорта на объект капитального строительства на текущий момент;

-  оригинал технического заключения по обследованию состояния строительных конструкций, выполненного организацией, имеющей допуск саморегулируемой организации к видам работ по подготовке проектной документации (для нежилых объектов капитального строительства);

- копии правоустанавливающих документов на земельный участок, в случае, если права на него не зарегистрированы в Едином государственном реестре прав на недвижимое имущество и сделок с ним;

- копии правоустанавливающих документов на объект капитального строительства в случае, если права на него не зарегистрированы в Едином государственном реестре прав на недвижимое имущество и сделок с ним;
- для лиц по доверенности- доверенность, для председателя ПГСК- протокол собрания, для руководителя организации-приказ о назначении (копия).
Я согласен на обработку персональных данных в порядке ФЗ от 27.07.2006 №152-ФЗ     «О персональных данных»

(должность)



(подпись)



(Фамилия И.О.)


МП
Дата «_____»____________20____г.
Примечание:

Заявления от юридических лиц оформляются на бланках предприятий с указанием реквизитов. При отсутствии бланков обязательно наличие печати предприятия, должности, подписи руководителя.

Документы получены в полном объеме
















  (подпись)


(Фамилия И.О.)

Дата «_____»____________20____г.

