	Наименование

административной процедуры


	Принятие решения 

о согласовании (разрешении) самовольных переустройства и (или) перепланировки жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме 

	Номер административной процедуры по Перечню – 1.1.211

	ДОКУМЕНТЫ И (ИЛИ) СВЕДЕНИЯ, ПРЕДСТАВЛЯЕМЫЕ ГРАЖДАНИНОМ ДЛЯ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ АДМИНИСТРАТИВНОЙ ПРОЦЕДУРЫ 


	- заявление

- паспорт или иной документ, удостоверяющий личность

- техническое заключение о том, что переустройство и (или) перепланировка не влияют на безопасность эксплуатируемого здания и выполнены в соответствии с требованиями технических нормативных правовых актов

- письменное согласие совершеннолетних граждан, имеющих право владения и пользования переустроенным и (или) перепланированным помещением, и участников общей долевой собственности, а в случае временного отсутствия таких граждан и участников – удостоверенное нотариально их письменное согласие

- технический паспорт и документ, подтверждающий право собственности на помещение, – для собственника помещения
- письменное согласие организации застройщиков в жилых домах этой организации – для члена организации застройщиков, не являющегося собственником помещения
- письменное согласие залогодержателя жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме на согласование (разрешение) самовольного переустройства и (или) перепланировки, если жилое помещение, нежилое помещение в жилом доме переданы в залог и распоряжение предметом залога без согласия залогодержателя не предусмотрено законодательством или договором о залоге

	ДОКУМЕНТЫ И (ИЛИ) СВЕДЕНИЯ, ЗАПРАШИВАЕМЫЕ СЛУЖБОЙ ”ОДНО ОКНО“
	- справка о месте жительства и составе семьи или копия лицевого счета

граждане вправе представить указанные документы и (или) сведения самостоятельно 

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры
	0,5 базовой величины
размер платы 0,5 базовой величины вносится на расчетный счет BY87AKBB36003260080070000000 в ОАО «АСБ Беларусбанк» г. Минска, получателем платежа является Главное управление Министерства финансов по Витебской области

УНП 300594330

Код платежа 

43 01
Документ, подтверждающий внесение платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры, не представляется, если гражданином внесена плата, взимаемая при осуществлении административной процедуры, посредством использования автоматизированной информационной системы единого расчетного и информационного пространства.

Плату  можно внести в ближайших отделениях банков и почты:

1. Центре банковских услуг филиала № 200-Витебского областного управления ОАО «АСБ Беларусбанк» в г. Сенно по адресу: ул. Советская, 2А, 211117, г. Сенно в понедельник-пятницу с 9.00 до 18.00, в субботу с 8.30 до 15.00 
2. Расчетно-кассовом центре № 15 г. Сенно филиала Витебского областного управления ОАО «Белагропромбанк» в г. Сенно по адресу: ул. Карла Маркса, 26, 211117, г. Сенно в понедельник-пятницу с 9.00 до 18.00 без перерыва на обед, в субботу с 9.00 до 13.00 

3. Отделении почтовой связи Сенно-2 по адресу: ул. Карла Маркса, 10, 211117, г. Сенно в понедельник-пятницу с 9.00 до 18.00, в субботу с 9.00 до 16.00

4. Отделении почтовой связи Сенно-1 по адресу: ул. Октябрьская, 136, 211118, г. Сенно во вторник-субботу с 8.00 до 12.00 и с 12.30 до 15.45

	Максимальный срок осуществления административной процедуры
	1 месяц со дня подачи заявления

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

	Ответственный работник райисполкома за прием заявления гражданина
	ул. Карла Маркса, 2, 211117, г. Сенно, каб. 20, (1-й этаж), тел. 4 13 98

Маханькова Жанна Альбертовна – главный специалист сектора по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома

	Заменяющий временно отсутствующего ответственного работника райисполкома за прием заявления гражданина
	ул. Карла Маркса, 2, 211117, г. Сенно, каб. 20, (1-й этаж), тел. 4 13 98

Маковская Людмила Николаевна – заведующий сектором по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома 

	Время приема граждан, обратившихся за осуществлением административной процедуры
	понедельник, вторник, четверг, пятница: с 08.00 до 17.00 без перерыва на обед

среда: с 8.00 до 20.00 без перерыва на обед

третья суббота месяца: с 09.00 до 12.00

	Порядок обжалования принятого административного решения
	Административная жалоба подается в Витебский областной исполнительный комитет, ул. Гоголя, 6, 210010, г. Витебск  


Сенненский районный 

исполнительный комитет
Иванова Ивана Ивановича

зарегистрированного по адресу: 

г. Сенно, ул. Назаренко, д. 18
паспорт ВМ1213487 выдан 17.10.2008
Сенненским РОВД Витебской  

области 

тел.: дом. 4 01 10, раб. 4 25 22,
моб. +375 29 353 96 89                                                                  
ЗАЯВЛЕНИЕ

о согласовании (разрешении) самовольных переустройства и (или) перепланировки жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме

Прошу принять решение о согласовании (разрешении) самовольных переустройства и (или) перепланировки жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме (ненужное зачеркнуть), расположенного по адресу: г. Сенно, ул. Назаренко, д. 18.
К заявлению прилагаю следующие документы:

1. Техническое заключение о том, что переустройство и (или) перепланировка не влияют на безопасность эксплуатируемого здания и выполнены в соответствии с требованиями технических нормативных правовых актов
2. Технический паспорт на одноквартирный жилой дом  

3. Свидетельство (удостоверение) № 242/1126-902 о государственной регистрации
	12 января 2015 г.
	         ___________________

	 
	                            (личная подпись)


___________    ___________     _________________________       __________ 

    согласен            подпись                    (инициалы, фамилия)                         дата

___________    ___________     _________________________       __________ 

    согласен            подпись                    (инициалы, фамилия)                         дата

Сенненский районный 

исполнительный комитет

гр. _______________________________

          (фамилия, собственное имя, отчество (если  
__________________________________
                                таковое имеется)
зарегистрированного(ой)____________

                                                                адрес
__________________________________

паспорт №________________________

выдан ____________________________

__________________________________

тел. ______________________________

        ЗАЯВЛЕНИЕ

о согласовании (разрешении) самовольных переустройства и (или) перепланировки жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме

Прошу принять решение о согласовании (разрешении) самовольных переустройства и (или) перепланировки жилого помещения, нежилого помещения в жилом доме (ненужное зачеркнуть), расположенного по адресу:__________________________________________________________
_______________________________________________________________. 
К заявлению прилагаю следующие документы:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________                                ______________________

               дата                                                           подпись

___________    ___________     _________________________       __________ 

    согласен            подпись                    (инициалы, фамилия)                         дата

___________    ___________     _________________________       __________ 

    согласен            подпись                    (инициалы, фамилия)                         дата

