	Наименование административной процедуры
	Принятие решения об утверждении акта приемки выполненных работ по переустройству и (или) перепланировке жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме

	Номер административной процедуры  по Перечню -1.1.21²

	Номер кабинета, куда гражданин должен обратиться с заявлением, местонахождение, номер служебного телефона, фамилия, собственное имя, отчество, должность работника, осуществляющего прием граждан 
	№ 14, 1-й этаж,

Заведующая сектором по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома-

Петюкевич Алла Вацлавовна,  

 тел. (8-02154) 4-12-32
Главный специалист сектора по работе с обращениями граждан и  

юридических лиц райисполкома –

Олехнович Татьяна Владимировна, 

 тел. (8-02154) 4-17-88

	Документы и (или) сведения, представляемые гражданином для осуществления административной процедуры 
	заявление

паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

ведомость технических характеристик, за исключением случаев, когда произведены исключительно работы по замене или переносу систем газоснабжения, центрального отопления, мусороудаления, газоудаления, устройству гидро-, паро-, тепло- и звукоизоляции

разработанный и согласованный проект, а также договор строительного подряда, договор на осуществление технического надзора, акты на скрытые работы – в случаях, когда указанные документы предусмотрены для производства работ по переустройству и (или) перепланировке

	Документы, запрашиваемые  госорганом  или при желании представляемые гражданином самостоятельно
	сведения не запрашиваются

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры  
	бесплатно

	Максимальный срок  осуществления административной процедуры
	1 месяц со дня подачи заявления

	Срок действия справки, другого документа (решения), выдаваемых (принимаемого) при осуществлении административной процедуры
	до составления технического паспорта на соответствующее недвижимое имущество и государственной регистрации изменения недвижимого имущества в результате переустройства и (или) перепланировки


ОБРАЗЕЦ

В Шарковщинский райисполком

Иванова Ивана Ивановича, 09.08.1982г.р.

проживающего по адресу:

г.п.Шарковщина, ул.Советская, д.13

телефон: 41108, м. 1234567 (МТС)
паспорт: ВМ 0654321
выдан: 01.01.2001г. Шарковщинским РОВД

личный номер: 4090882Е076РВ6

Заявление.

Прошу выдать утвержденный местным исполнительным и распорядительным органом акт приёмки выполненных работ                 по переустройству и (или) перепланировке жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме,________________ расположенного по адресу: г.п. Шарковщина, пер. Доватора, д.113.

                  К заявлению прилагаются:


ведомость технических характеристик___________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



               
	


«05» февраля  2010 г.                                           _______(личная подпись)
В Шарковщинский райисполком

_________________________________

_________________________________

проживающего(ей) по адресу:

_______________________________________

_______________________________________

телефон:_______________________________

паспорт: _______________________________
выдан: ________________________________

_______________________________________

личный номер__________________________

Заявление.

Прошу выдать утвержденный местным исполнительным и распорядительным органом акт приёмки выполненных работ _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, расположенного по адресу:________________________________________
__________________________________________________________________
	


«     »                      20    г.                                                                 _________
