
Главе городского поселения Углич  
от  __________________________ 
 
(фамилия, имя, отчество – для граждан, полное 
наименование, ОГРН, ИНН, фамилия, имя, 
отчество, должность руководителя – для  
юридического лица), его почтовый индекс, адрес 
и телефон) 

 
Заявление 

о выдаче порубочного билета на снос (пересадку) зеленых насаждений 
 
Прошу выдать Порубочный билет на снос (пересадку) в количестве: 

_______ шт. деревьев, 
_______ шт. кустов, 
_______ га санитарно-защитной зоны,   
_______ кв. м газонов, 
_______ кв. м цветников 

на принадлежащем мне на праве ______________________________________  
на основании 

(наименование и реквизиты правоустанавливающих документов на  земельный участок) 

на земельном участке, расположенном по адресу: 
__________________________________________________________________ 
 

(адрес земельного участка в соответствии с правоустанавливающими документами) 

Причина   сноса (ненужное зачеркнуть): строительство 
(реконструкция),  санитарные рубки, восстановление режима инсоляции, 
нарушение СНиП, предупреждение (ликвидация) аварийных и чрезвычайных 
ситуаций, реконструкция (благоустройство) зеленых насаждений. 

В связи с рассмотрением данного заявления выражаю согласие на 
обработку своих персональных данных. 

 
    «____» ___________ 20__ г.                                 ____________ 
                                                                                             (подпись) 
 
 
Приложение: 
1. Схема земельного участка и схема зеленых насаждений на ______ л. 
2. Иные документы: ___________________________________________ 

_____________________________________________________ на ________ л. 
Заявитель _______________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество (для граждан), наименование, подпись, фамилия, имя, отчество, должность 
руководителя, печать (для юридических лиц) 

                                                  «____» _________ 20___ г. 
 
Документы принял __________________________________     
_______________ 

                                          (фамилия, имя, отчество, должность)                               (подпись) 



                                                  «____» _________ 20___ г. 
 
За результатом предоставления муниципальной услуги обратиться: 
                                           «____» _________ 20___ г. 

(в срок 18 рабочих дней от даты регистрации заявления) 
 
 
 
 
 
 
 

 
 


