ФОРМА

	
	Главе Петровского городского округа Ставропольского края
________________________________
от _____________________________
(Ф.И.О.)
адрес регистрации________________
контактный телефон______________




Заявление

	Прошу Вас выдать мне разрешение на право размещения нестационарных торговых объектов по адресу: __________________________
__________________________________________________________________
планируемый ассортимент реализуемого товара: ________________________
__________________________________________________________________
режим работы торгового объекта: _____________________________________
площадь запрашиваемого земельного участка _______________ квадратных метров.
	На срок с _______________ по ______________ 20    года.

_____________________________________________________________________________________________
    (подпись)                                                                                             (фамилия, инициалы)

«__» ______________ 20__ г.
                   (дата)
МП
	К заявлению прилагаются следующие документы:
1._________________________________________________________________
(наименование документа, номер, дата выдачи, кем выдан)
2._________________________________________________________________
(наименование документа, номер, дата выдачи, кем выдан)
3._________________________________________________________________
(наименование документа, номер, дата выдачи, кем выдан)
4._________________________________________________________________
(наименование документа, номер, дата выдачи, кем выдан)

