PAGE  
2

ПРИЛОЖЕНИЕ № 5
к административному регламенту
предоставления администрацией 

муниципального образования город 

Краснодар муниципальной услуги

«Принятие решений о подготовке, 
об утверждении документации 
по планировке территории, 
об утверждении изменений в такую документацию, о признании отдельных частей такой документации не подлежащими 
применению»
ФОРМА ОБРПЩЕНИЯ

о признании отдельных частей документации 
по планировке территории не подлежащими применению
	
	Главе муниципального образования

город Краснодар

______________________________________

______________________________________

______________________________________

______________________________________

______________________________________

______________________________________

(Ф.И.О. физического лица, его паспортные данные, наименование и реквизиты юридического лица, адрес, контактный телефон)


ОБРАЩЕНИЕ
о признании отдельных частей документации 
по планировке территории не подлежащими применению
Прошу принять решение о признании отдельных частей документации по планировке территории не подлежащими применению. 
Реквизиты решения (номер и дата) об утверждении документации по планировке территории:_______________________________________________.
Реквизиты решения (номер и дата) об утверждении проекта планировки территории, которым предусмотрена реконструкция существующих линейного объекта или линейных объектов, размещённых на основании такого проекта__________________________________________________________________________________________________________________________________. 
Перечень отдельных частей проекта планировки территории, признаваемых не подлежащими применению_____________________________.
Основание для признания отдельных частей проекта планировки территории не подлежащими применению________________________________
____________________________________________________________________.
(указать обоснование необходимости признания отдельных частей проекта планировки 
территории не подлежащими применению)
Заявитель:
________________________         _____________          ______________________
                     (должность)                         М.П. (при наличии), (подпись)                        (расшифровка подписи)
Директор департамента архитектуры

и градостроительства администрации

муниципального образования 

город Краснодар                                                                                      В.А.Домрин
