                                                                                  Начальнику отдела по управлению      
                                                                                  муниципальным имуществом
                                                                                  администрации Аркадакского    
                                                                                  муниципального района 
[bookmark: _GoBack]                                                                                  Саратовской области
                                                                                  __________________________________
                                                                                                             (Ф.И.О.)

                                                                                                   от _______________________________
                                                                                  в лице ____________________________
                                                                                                             (Ф.И.О.)

                                                                                                   ________________________________________
                                                                                                   (почтовый адрес и (или) адрес электронной
                                                                                                   почты)
                                                                                                   ________________________________________
                                                                                                   (контактный телефон(ы)): 
                                                                                  __________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
о предоставлении муниципальной услуги

Заявитель______________________________________________________________
                 (полное наименование юридического лица, фамилия, имя, отчество _______________________________________________________________________________________
                                               индивидуального предпринимателя) 

ИНН ______________________________________________________________________.
ОГРН (ОГРНИП)____________________________________________________________. 
     
    Прошу заключить договор купли-продажи арендуемого по договору аренды от  ____________ № ________________________________________ объекта недвижимого имущества

___________________________________________________________________________
(наименование объекта)

__________________________________________________________________________________________
(характеристики объекта)

Способ направления уведомления о получении в электронной форме заявления (отметить один вариант):
· через федеральную государственную информационную систему «Единый портал государственных и муниципальных услуг (функций»);
· почтовым отправлением по адресу, указанному в заявлении;
· лично по месту нахождения органа, предоставляющего муниципальную услугу.
Способ получения результатов рассмотрения заявления в виде бумажного документа (отметить один вариант):
· почтовым отправлением по адресу, указанному в заявлении;
· лично по месту нахождения органа, предоставляющего муниципальную услугу.

Порядок платы_____________________________________________.

Приложения.
1.________________________________________________________.
2.________________________________________________________.
3.________________________________________________________.

Подпись___________           _____________________           __________________

М.П. (при наличии)  
