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	Наименование административной процедуры:

	3.12.6. Принятие решения о возможности использования воздушных и кабельных линий электропередачи напряжением 10 киловольт и трансформаторных подстанций 0,4/10 киловольт по назначению в соответствии с единой классификацией назначения объектов недвижимого имущества

	Информация о месте нахождения, номере служебного телефона, фамилии, собственном имени, отчестве, должности работников, осуществляющих  прием заинтересованных лиц
	Служба «одно окно»

211092, город Толочин, улица Ленина, 1

кабинет № 14, 1 этаж, 

телефон 8 02136 5 13 72, 142

Режим работы:

понедельник, среда, четверг, пятница: с 8.00 до 18.00

вторник: с 8.00 до 20.00

суббота: с 9.00 до 14.00

без перерывов на обед

выходной: воскресенье

	
	Вильчинская Елена Станиславовна - инспектор отдела по работе с обращениями граждан и юридических лиц;   

Тишкова Инесса Эдуардовна - главный специалист отдела по работе с обращениями граждан и юридических лиц; 

на время их отсутствия – 

Хацкевич Анастасия Павловна - начальник отдела по работе с обращениями граждан и юридических лиц 

	Документы и (или) сведения, представляемые гражданином для осуществления административной процедуры:

	заявление
технический паспорт или ведомость технических характеристик

	Перечень документов и (или) сведений, самостоятельно запрашиваемых Толочинским райисполкомом при осуществлении административной процедуры:

	-

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры
	бесплатно 

	Максимальный срок осуществления административной процедуры
	15 дней

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


БЛАНК ЗАЯВЛЕНИЯ
Толочинский районный

исполнительный комитет
                                                          ______________________________     ___________________________                              (организация)
                                                                                                 __________________________________________________

                                                                                                            (Фамилия, Имя, Отчество (если таковое имеется)
____________________________ регистрационный номер в ЕГР
                                                         ______________________________ __________________________________
УНП__________________________
наименование регистрирующего 
органа:__________________________

                                                         ________________________________

зарегистрирован по адресу:_________

__________________________________

_________________________       Телефон:
ЗАЯВЛЕНИЕ

__________________________________________________________________
                                                                             (наименование юридического лица, ИП)

просит принять решение о возможности использования воздушных и кабельных линий электропередачи напряжением 10 киловольт и трансформаторных подстанций 0,4/10 киловольт по назначению в соответствии с единой классификацией назначения объектов недвижимого имущества
	


«____» __________ 20___г.

____________

___________


                                                                   (подпись)
                                 (И.О.Фамилия)                                          

