В администрацию








Октябрьского района г.Могилев








гр. ____________________________








            (ФИО, с указанием девичьей фамилии в 








_______________________________

                                                                                                                                       случае ее изменения)








проживающего по адресу:








г.Могилев, _____________________










    (улица, дом, квартира)








_______________________________








Тел. ___________________________








Паспорт _______________________










    (серия, номер)








Личный номер__________________








Выдан_________________________










    (когда и кем выдан)








_______________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять решение о разрешении перепланировки (переустройства) жилого помещения (квартиры), нежилого помещения в жилом доме по адресу: __________________, _____________________ которой я являюсь. 

_______________                                                                   _________________

            Дата                                                                                                                                                подпись
Я,___________________________________________________________, согласен(на) с данной перепланировкой жилого помещения.











______________












подпись

К заявлению считаю нужным приложить:

__________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________










№Вх___________

Паспортные данные:

Перечень работ по переустройству квартиры включает следующее:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

______________






_______________


дата








подпись

Указанные виды работ соответствуют строительным, противопожарным санитарно-гигиеническим требованиям, нормам и правилам действующим на территории РБ.

_Указанные виды работ       влекут за собой нарушение несущих способностей строительных конструкций
Начальник ОКП                       _______________                О.Л.Демьянков      

                                                        подпись         
                                                                                                                                                            _____________

                                                                                                                                                                                     Дата
С Положением об условиях и порядке переустройства и (или) перепланировки утвержденным постановлением Совета Министров Республики Беларусь от 16.05.2013 № 384 «О некоторых вопросах переустройства и перепланировки, установки на крышах и фасадах многоквартирных жилых домов индивидуальных антенн и иных конструкций, а также реконструкции жилых домов»,
Ознакомлен_________________________________________________

                                                                                         _____________

                                                                                                  подпись

