                                                                 
   
УПРАВЛЕНИЕ ИМУЩЕСТВЕННЫХ ОТНОШЕНИЙ

АДМИНИСТРАЦИИ ГОРОДА ГЛАЗОВА

                                                                 
   
от___________________________________________(фамилия)

                                                                              

_____________________________________________(имя)






      
 _____________________________________________(отчество)

                                                                              

адрес регистрации:______________________________________

                                                                               
______________________________________________________

                                                                          контактный телефон _____________________________________

                                                                              

Паспортные данные:

                                                                              

серия _____________ номер _____________________________

                                                                             

кем выдан ____________________________________________

                                                                              

______________________________________________________

                                                                              

когда выдан ___________________________________________

                                                                              

дата рождения _________________________________________

                                                                          ИНН ________________________________________________
СНИЛС ______________________________________________

Почтовый адрес или адрес электронной почты  для связи                   

________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ   
Прошу выдать разрешение на размещение объектов на землях или земельных участках,  находящихся в государственной или муниципальной собственности, без предоставления земельных участков  и установления сервитута  

Кадастровый номер земельного участка (в случае осуществления кадастрового учета) - ________________________

Предполагаемая цель использования земельного участка  ______________________________________
___________________________________________________________________________________________
Технические характеристики предполагаемых к размещению объектов  _________________________

___________________________________________________________________________________________

Срок использования земельного участка _____________________________________________________
Перечень прилагаемых документов:

1.  Копия документа, удостоверяющего личность

2 ……………………………………………………

«_______»__________________ 20____года


                                            _______________________











          подпись

СОГЛАСИЕ:

           В  соответствии с федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152–ФЗ «О персональных данных» согласен /согласна  на  бессрочную, смешанную обработку указанных мной персональных данных, включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных в Управлении имущественных отношений Администрации города Глазова (427620, УР, г. Глазов, ул. Школьная, 19/30)  в целях совершения действий по моему заявлению.

           Мне   известно,   что   я   могу    отозвать   данное  согласие   путем   подачи   письменного   заявления   в   Управление имущественных  отношений  Администрации города Глазова. 
«________» ___________________ 20_____ года

____________________
   _______________________

                 подпись


расшифровка подписи
Рег. № 








В работе _________________





Номер земельного дела





_________________________








