                                                                                              Приложение № 1
	                                                                                  к Административному регламенту
                                                                                                             
                                                                                              Главе Администрацию городского 
                                                                                              округа Щербинка




Я, ______________________________________________________________, проживающий(ая) по
Ф. И.О. заявителя (его уполномоченного  представителя)
адресу _____________________________________________________________________________, 
адрес проживания (пребывания) заявителя
действуя от имени _________________________________________________ на основании
Ф. И.О. заявителя (в случае, если его интересы представляет уполномоченный представитель)
_______________________________________________________, прошу предоставить мне
наименование и реквизиты документа, подтверждающего полномочия представителя
выписку/информацию__________________________________________________________
(указывается требуемый результат предоставления муниципальной услуги)
из реестра имущества, находящегося в  муниципальной  собственности  городского округа Щербинка, в отношении следующих объектов:
1)___________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________
наименование, местонахождение, иные характеристики объекта областного имущества, позволяющие его однозначно определить (реестровый, кадастровый, условный или учетный номер)
Выписку (информацию) прошу предоставить в _____ экземплярах
почтовым отправлением по адресу: _____
либо /при личном обращении в Администрацию городского округа Щербинка  / _____________________________________________________________________________
(указывается способ получения муниципальной услуги)
О готовности результатов муниципальной услуги прошу сообщить по телефону
(______) ______________________.

Приложение: на ____ л. в 1 экз.:
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                                                                                               к Административному регламенту
                                                                                                           
                                                                                               Главе  Администрации городского 
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___________________________________________________________ просит предоставить
(полное наименование и юридический адрес (место регистрации), ОГРН заявителя)
выписку/информацию__________________________________________________________
(указывается требуемый результат предоставления муниципальной услуги)
из реестра имущества, находящегося в  собственности городского округа Щербинка, в отношении следующих объектов:
_____________________________________________________________________________
наименование, местонахождение, иные характеристики объекта, позволяющие его однозначно определить (реестровый, кадастровый, условный или учетный номер)
Выписку (информацию) просим предоставить в ___ экземплярах почтовым отправлением по адресу: _____________________________________________________________________________
либо /при личном обращении в Администрацию городского округа Щербинка/
_____________________________________________________________________________
указывается способ получения муниципальной услуги  уполномоченного представителя:
________________________________________________________, действует на основании  (Ф. И.О. представителя наименование)
_____________________________________________________________________________  (реквизиты документа, подтверждающего полномочия представителя)
О готовности результатов муниципальной услуги сообщить по телефону:(_____________)
 Приложение: на ___ л. в 1 экз.:
1) копия документа, подтверждающего полномочия представителя заявителя
______________________ _______________________________________________________
(должность руководителя, подпись, Ф. И.О. руководителя организации)  
                                                                                                                                     
