	Наименование административной процедуры
	Принятие решения о возможности изменения назначения капитального строения, изолированного помещения, машино-места по единой классификации назначения объектов недвижимого имущества без проведения строительно-монтажных работ

	Номер административной процедуры  по Перечню -22.91

	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

технический паспорт или ведомость технических характеристик

	Документы, запрашиваемые  госорганом  или при желании представляемые гражданином самостоятельно
	выписки из регистрационной книги

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры  
	 бесплатно

	Максимальный срок  осуществления административной процедуры
	15 дней со дня подачи заявления, а в случае запроса документов и (или) сведений от других государственных органов, иных организаций –       1 месяц

	Срок действия справки, другого документа (решения), выдаваемых (принимаемого) при осуществлении административной процедуры
	бессрочно


ОБРАЗЕЦ

	В Шарковщинский райисполком

	 Иванова Игоря  Ивановича, 14.11.1981г.р.

	( фамилия, имя, отчество, число, месяц, год рождения)

	г.п. Шарковщина, ул. Ленина, д.65.

	( адрес места постоянного проживания)

	телефон: 41108, м.3161012 (мтс)

	паспорт: ВМ 0741540

	выдан: 01.04.2004г. Шарковщинским РОВД








личный номер: 4141181Е004РВ8
Заявление

Прошу принять решение о возможности изменения назначения капитального строения, изолированного помещения, машино-места (нужное подчеркнуть)   расположенного по адресу: ____г.п. Шарковщина, ул. Ленина, д.65__________________________________________________
по единой классификации назначения объектов недвижимого имущества без проведения строительно-монтажных работ.                                                                                                      
К заявлению прилагаю следующие материалы: 

перечислить  документы, прилагаемые к заявлению по данному  вопросу_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

	«
	05
	»
	января  2015
	г.

	
	(личная подпись)


В Шарковщинский   райисполком
	

	( фамилия, имя, отчество, число, месяц, год рождения)



	                    (адрес места постоянного проживания)


	

	телефон: 

	паспорт: 

	выдан: 








личный номер:____________________
Заявление

Прошу принять решение о возможности изменения назначения капитального строения, изолированного помещения, машино-места (нужное подчеркнуть)   расположенного по адресу: ____________________
________________________________________________________________

по единой классификации назначения объектов недвижимого имущества без проведения строительно-монтажных работ.              
К заявлению прилагаю следующие материалы: 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	«
	
	»
	
	г.

	
	


