Приложение  2

к административному регламенту

 

ФОРМА
Предписания о приостановке работ, связанных с пользованием автомобильных дорог местного значения  Хвищанского сельского поселения  
 

АДМИНИСТРАЦИЯ

ХВИЩАНСКОГО СЕЛЬСКОГО ПОСЕЛЕНИЯ
КИРОВСКОГО РАЙОНА ПРИМОРСКОГО КРАЯ
ПРЕДПИСАНИЕ

О приостановке работ, связанных с пользованием автомобильных дорог местного значения  № _________

_____ __________________ 20___ г.                                  _________________

На основании Акта проверки пользователя автомобильных дорог местного значения Хвищанского сельского поселения:

№__________

от  «____»_____________ 20_____года
Я, __________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, должность должностного лица)

ПРЕДПИСЫВАЮ ПРИОСТАНОВИТЬ РАБОТЫ, СВЯЗАННЫЕ С ПОЛЬЗОВАНИЕМ АВТОМОБИЛЬНЫХ ДОРОГ МЕСТНОГО ЗНАЧЕНИЯ ХВИЩАНСКОГО СЕЛЬСКОГО ПОСЕЛЕНИЯ

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(наименование пользователя автомобильных дорог местного значения Хвищанского сельского поселения)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(наименование участка автомобильной дороги местного значения  Хвищанского сельского поселения)

Подпись лица, выдавшего предписание:                  _____________            __________

                                                                                                               (подпись)                           ФИО

Предписание получено:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, должность уполномоченного представителя пользователя автомобильных дорог местного значения Хвищанского  сельского поселения)

______           «_____»__________ 20___ г.                              ______________

(подпись)

 

