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        ПРИЛОЖЕНИЕ №1
     к административному регламенту








      предоставления администрацией








         муниципального образования 









   город-курорт Геленджик

 муниципальной услуги «Перевод 
жилого помещения в нежилое 
помещение или нежилого                   

помещения в жилое помещение» 

	
	               Главе муниципального образования 

               город-курорт Геленджик 

               от ___________________________
                  __________________________________
                       (наименование  юридического лица, ИНН               
                         Ф.И.О., реквизиты документа,

                          удостоверяющего личность гражданина)

               по доверенности__________________

                  __________________________________,

проживающего (ей) по адресу:

                _____________________________,
                     (для физического лица)                                        

                расположенного по адресу:

                _____________________________,
(для юридического лица)

                контактный телефон:___________,
                адрес электронной почты:_______


ЗАЯВЛЕНИЕ

о переводе жилого помещения в нежилое помещение или нежилого

помещения в жилое помещение
Прошу выдать решение о переводе жилого помещения в нежилое помещение и нежилого помещения в жилое помещение (нужное подчеркнуть)_________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,



             (наименование объекта капитального строительства)
расположенного по адресу:_____________________________________________

____________________________________________________________________

Приложение: ___________________________________________________
Подпись заявителя:   _____________

                                                                       _______________________________
                                                                                       (фамилия, имя, отчество)

                                                                       Подпись лица, действующего 
по доверенности от _______ №_____
                                                                       ________________________________                   

                                                                                         (фамилия, имя, отчество)
Исполняющий обязанности

начальника управления архитектуры

и градостроительства администрации

муниципального образования

город-курорт Геленджик

главного архитектора                                                                            Н.Р. Искакова

