
Приложение 2

к административному регламенту

предоставления Министерством

градостроительства и архитектуры

Пензенской области государственной услуги

«Предоставление сведений, документов и материалов, 

размещенных в государственной информационной системе

 обеспечения градостроительной деятельности

Пензенской области»

Министру градостроительства и архитектуры

Пензенской области

_______________________________________

Заявитель (заявители) ____________________

_______________________________________

 _______________________________________

(для физических лиц: Ф.И.О., адрес места регистрации;

для юридических лиц: полное наименование организации,

ОГРН/ИНН; адрес места нахождения;

для индивидуальных предпринимателей:

Ф.И.О., ОГРНИП/ИНН, адрес места регистрации)

Контактный тел. _______________________

e-mail ________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

о возврате уплаченных / излишне уплаченных средств

Настоящим в соответствии с положением пункта 28 Правил предоставления сведений, документов, материалов, содержащихся в государственных информационных системах обеспечения градостроительной деятельности, утвержденных Постановлением Правительства Российской Федерации от 13 марта 2020 г. № 279 «Об информационном обеспечении градостроительной деятельности», прошу вернуть уплаченные / излишне уплаченные денежные средства за предоставление сведений, документов, материалов, содержащихся в государственной информационной системе обеспечения градостроительной деятельности Пензенской области (платежное поручение/чек № ___от ___на сумму__________ руб._______коп.).

Плата за предоставление сведений, документов, материалов по запросу №_______________от______________ составляет_____________________________ рублей.

Размер уплаченных / излишне уплаченных средства за предоставление сведений, документов, материалов составляет______________________________________________________ рублей.

Уплаченные / излишне уплаченные средства в размере _________________________________ (______________________________________________________________________________)рублей.

(сумма прописью)
прошу перечислить по следующим реквизитам:

_______________________________________________________________________________________
(наименование юридического лица/ ИП/ ФИО физического лица)

ИНН: __________________________________________________________________________________
КПП____________________________________________________________________________________
р/сч.__________________________________________________________________________________
Наименование банка:____________________________________________________________________
Кор.сч.________________________________________________________________________________
БИК____________________________________________________________________________________
«____»_____________  

____________/___________________________________________
(подпись) 


(расшифровка подписи)

