	  
	Приложение № 1 

к административному регламенту



	Главе Котласского муниципального округа Архангельской области 

Сергеевой Т.В.
от  _____________________________________ ________________________________________

 (ФИО заявителя  полностью / полное наименование организации)

зарегистрированного (ой) по месту жительства по адресу: _______________________________

________________________________________

тел.  ____________________________________




З А Я В Л Е Н И Е

о регистрации, изменении (переадресации) и прекращении (аннулировании) адресов

	Прошу зарегистрировать, изменить и прекратить (аннулировать) адрес,
	

	(нужное подчеркнуть)

	,

	(объект адресации:   индивидуальному жилому дому, зданию торгового центра и т.д.)

	расположенному
	

	
	

	

	(местоположение объекта адресации)

	на земельном участке с кадастровым номером
	

	К заявлению прилагаются:
	

	

	

	Примечание:
	

	

	С обработкой персональных данных согласен (на) ___________________



	(дата)
	
	(Подпись заявителя)
	
	(расшифровка)


