




ОБРАЗЕЦ
	№ запроса
	
	

	
	
	


Начальнику управления градостроительства, архитектуры и                    земельных отношений - 
главному архитектору администрации 
МО ГО «Воркута»

                                                                                                                          А.В. Шиковой
	Данные заявителя (юридического лица)

	Полное наименование юридического лица (в соответствии с учредительными документами)
	АО «Воркутауголь»

	Организационно-правовая форма юридического лица
	

	Фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) руководителя юридического лица
	Иванов Игорь Леонидович

	ОГРН
	1021100805333

	Юридический адрес

	Индекс 
	169908
	Регион 
	Республика Коми

	Район
	
	Населенный пункт
	г. Воркута

	Улица
	Ленина

	Дом
	50
	Корпус
	
	Квартира
	

	Почтовый адрес

	Индекс 
	169908
	Регион
	Республика Коми

	Район
	
	Населенный пункт
	г. Воркута

	Улица
	Ленина

	Дом
	50
	Корпус
	
	Квартира
	

	

	Контактные данные
	

	
	


ЗАЯВЛЕНИЕ

На основании п. 6 ч. 4 ст. 39.11 Земельного кодекса Российской Федерации прошу провести аукцион на право заключения договора купли-продажи земельного участка, находящегося в муниципальной собственности, площадью ____100_________, расположенного по адресу: _____
г.Воркута, пер. Уральский____________________________________________________________, 

категория земель: земли населенных пунктов____________________________________________,

вид разрешенного использования: магазины______________________________________________,

кадастровый № 11:16:1703002:111______________________________________________________.

Цель использования земельного участка: для строительства магазинов__________________ ____________________________________________________________________________________.
банковские реквизиты счета для возврата задатка _________________________________________

____________________________________________________________________________________

	Представлены следующие документы

	1
	Копия лицензии на пользование недрами

	2
	Карточка предприятия

	3
	

	

	Место получения результата предоставления муниципальной услуги
	

	Способ получения результата 
	

	
	

	Данные представителя (уполномоченного лица)

	Фамилия
	

	Имя
	

	Отчество (при наличии)
	

	Дата рождения
	

	Документ, удостоверяющий личность представителя (уполномоченного лица)

	Вид
	

	Серия
	
	Номер
	

	Выдан
	
	Дата выдачи
	

	Адрес регистрации представителя (уполномоченного лица)

	Индекс 
	
	Регион 
	

	Район
	
	Населенный пункт
	

	Улица
	

	Дом
	
	Корпус
	
	Квартира
	

	Адрес места жительства представителя (уполномоченного лица)

	Индекс 
	
	Регион
	

	Район
	
	Населенный пункт
	

	Улица
	

	Дом
	
	Корпус
	
	Квартира
	

	

	Контактные данные
	

	
	


	09.11.2018
	
	Иванов И.Л.

	Дата
	
	Подпись/ФИО


