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ІНФОРМАЦІЙНА КАРТКА 
Внесення змін до паспорта прив’язки тимчасової споруди 
для здійснення підприємницької діяльності.

      Відділ містобудування, архітектури та охорони культурної спадщини виконавчого комітету Бродівської міської ради
 (найменування суб‘єкта надання адміністративної послуги)


	1.
	Інформація про ЦНАП 
	Відділ з питань організації діяльності Центру надання адміністративних послуг Бродівської міської ради

Адреса: вул. І.Франка, буд.41, м. Броди Львівської області,  80600

Тел./факс: (03266) 2-64-66
Веб-сайт: http://brody.cnap.gromada.org.ua
Електронна пошта: brody-cnap@ukr.net

Режим роботи: 
Понеділок,  середа, четвер, п’ятниця, субота 
з 09.00 по 16.00
вівторок з 09.00 по 20.00.
Без перерви на обід
Неділя – вихідний день


	2.
	Перелік документів, необхідних для надання послуги та вимоги до них
	У разі коли власник (користувач) має намір змінити естетичний вигляд тимчасової споруди, він звертається до відповідного органу з питань містобудування та архітектури: 
1. з заявою щодо внесення змін до паспорта прив'язки тимчасової споруди;
2. паспортом прив'язки тимчасової споруди (попередній);
3. новими ескізами фасадів;

	3.
	Оплата
	Безоплатно

	4.
	Результати надання послуги
	Паспорт прив’язки тимчасової споруди

	5.
	Строки надання послуги
	10 робочих днів

	6.
	Спосіб отримання відповіді (результату)
	Особисто заявник або уповноваженою ним особою

	7.
	Акти законодавства щодо надання послуги
	1. Закон України «Про регулювання містобудівної діяльності» (ст. 28);
2. Закон України «Про благоустрій населених пунктів» 
ст. 21;
3. Наказ Міністерства регіонального розвитку, будівництва та житлово-комунального господарства України від 21.10.2011 № 244 «Про затвердження Порядку розміщення тимчасових споруд для провадження підприємницької діяльності»



___________________________________

___________________________________ 
(найменування уповноваженого органу)
___________________________________
(ПІБ)
_______________________________________

________________________________________________ (П.І.Б. фізичної особи або назва юридичної особи)

 ___________________________________________

 ___________________________________________
(паспортні  дані  та  ідентифікаційний  номер фізичної особи, код ЄДРПОУ юридичної особи)

Адреса реєстрації: ______________________ 

___________________________________________

тел.  ___________________________________


ЗАЯВА 
на оформлення паспорта прив’язки тимчасової споруди 
для здійснення підприємницької діяльності

	Прошу оформити паспорт прив’язки тимчасової споруди для здійснення підприємницької діяльності з ____________________________________________________ 
(призначення ТС)
_____________________________________________________________________________,  
яка знаходиться за адресою: _____________________________________________________
                                                                                     (адреса місця розташування ТС)
_____________________________________________________________________________ 

Строк розміщення тимчасової споруди з «___» _____ 20____ до «___» ______ 20__року. 

З метою забезпечення ведення реєстру дозволів на порушення об’єктів благоустрою і відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» я,
	__________________________________________
(прізвище, ім’я та по батькові фізичної особи)
	___________________________
(підпис)



даю згоду на оброблення моїх персональних даних.

Документи, що додаються: 
· Схема розміщення тимчасової споруди.
· Ескізи фасадів тимчасової споруди у кольорі М 1:50.
· Схема благоустрою прилеглої території.
· Технічні умови щодо інженерного забезпечення (за необхідності).
· Копії паспорта громадянина України та довідки про присвоєння ідентифікаційного номера (для фізичної особи – підприємця)
  _______________________________                                                 ___________________
            (прізвище, ім’я, по батькові)                                                                                         (підпис)

СХЕМА РОЗМІЩЕННЯ ТС
М 1 : 500
	Місце креслення


 
Експлікація:
місце розташування ТС;
червоні лінії;
лінії регулювання забудови;
місця підключення до інженерних мереж.
Умовні позначення:
_____________________________________________________________________________
	____________                                   _________________________________________________
(підпис)                                            (Власне ім’я та ПРІЗВИЩЕ керівника (заступника) підприємства,
                                                                     установи, організації, розробника)
М. П. (за наявності)
Дата складання ____ ____________ 20____ року







{Додаток 1 в редакції Наказу Міністерства розвитку громад та територій № 284 від 23.11.2020}




