 Департамент державної архітектурно-будівельної інспекції у Полтавській області
(суб'єкт надання адміністративної послуги)

Заява

про надання адміністративної послуги
Скасування повідомлення про початок виконання підготовчих робіт 
за заявою замовника 
(назва адміністративної послуги)
Прошу скасувати повідомлення про початок виконання підготовчих робіт №___________________ від ___________ на об’єкт будівництва _________________________________________________________________ за адресою________________________ у зв’язку з ___________________________. 
____________________________________________________________________
                                 (у давальному відмінку повне найменування юридичної особи/фізичної особи — підприємця/ фізичної особи)
____________________________________________________________________
             (ідентифікаційний код згідно з ЄДРПОУ – для юридичних осіб/ідентифікаційний номер фізичної особи — підприємця/фізичної особи)
____________________________________________________________________
(ім'я, по батькові та прізвище керівника юридичної особи/фізичної особи - підприємця/уповноваженої особи/ фізичної особи)
____________________________________________________________________
(місце знаходження юридичної особи/місце проживання фізичної особи — підприємця/місце проживання фізичної особи) 


__________________________________                                                              ______________________________
        (телефон, дом., роб., мобільн. )                                                                                                                                    (телефакс) 

                "_____" ____________ 20__ р.     ____________________________________________                                                                                      
                                                                              (підпис керівника юридичної особи/фізичної особи — підприємця/ фізичної особи/ уповноваженої особи)      
	м.п.

адміністратора
	
	Підпис адміністратора _______________


ЗГОДА НА ЗБІР ТА ОБРОБКУ ПЕРСОНАЛЬНИХ ДАНИХ

       Я,_______________________________________________________________, відповідно до ст.8              

   Закону України “Про захист персональних даних” даю згоду на обробку, використання та зберігання   

   моїх персональних даних у межах, необхідних для надання адміністративної послуги.

       “____”_____________20__року  _________________________________   (__________________).
