                                                                                              Департамент з надання адмінпослуг ММР

	__________________________________________
(найменування органу державного архітектурно-

___________________________________________________
будівельного контролю)

___________________________________________________
(найменування або прізвище, ім’я, по батькові

___________________________________________________
заявника)

___________________________________________________
(місце проживання або місцезнаходження)

___________________________________________________
(номер телефону)


ЗАЯВА

про прийняття в експлуатацію об’єкта

       Відповідно до пункту 9 розділу V «Прикінцеві положення» Закону України «Про регулювання містобудівної діяльності» прошу прийняти  об’єкт в експлуатацію__________________________________________________________________
(найменування об’єкта)

_____________________________________________________________________________________________

(місцезнаходження  об’єкта)

_____________________________________________________________________________________________

збудований без дозвільного документа на  виконання будівельних робіт.

До заяви додається:_____________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

      Відповідно до Закону України «Про захист персональних даних», я даю згоду на використання та обробку  моїх персональних даних.

______________________                                                       ____________________________

                    (дата)                                                                                                          (підпис замовника)
Заповнюється адміністратором: 

	“_________”____________________20______р.                      

_________________________________________

                             (підпис)
	Реєстраційний номер______________________
_________________________________________
      (ініціали та прізвище адміністратора)



