Начальнику

Відділу у Сарненському районі  ГУ Держгеокадастру у Рівненській області

_________________________________

                             (П.І.Б.)                 

__________________________________

суб’єкт господарювання,

__________________________________

адреса реєстрації, 

__________________________________

код ЄДРПОУ,

__________________________________

№ телефону

ЗАЯВА

       Прошу видати  довідку з державної статистичної світності про наявність земель та розподіл їх за власниками земель, землекористувачами, угіддями (ЗА ФОРМОЮ 6-ЗЕМ) на земельну ділянку за адресою: 

____________________________________________________________________ 

площа

Перелік документів, що додаються:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________                          _________________

            (П.І.Б. керівника підприємства, установи, організації або                                                                       (підпис)

                             П.І.Б. фізичної особи - підприємця)                                                 М.П.


"____"___________ 20___ року

 Надаю згоду на обробку моїх персональних даних   ________________

                                                                                                 Підпис

