


	
	Приложение 
к постановлению администрации 
округа от 20.10.2023 № 1596

	
	 
Форма 

	дата _____________ № _______________
	Начальнику управления имущественных отношений администрации Усть-Кубинского округа (руководителю муниципального  предприятия, учреждения)

_______________________________________
(Ф.И.О. руководителя)

от ____________________________________

_______________________________________
(полное наименование юридического лица в соответствии с учредительными документами, юридический и почтовый адреса, Ф.И.О. руководителя, ИНН, ОГРН, Ф.И.О. индивидуального предпринимателя, ОГРНИП, контактный телефон, адрес электронной почты (при наличии) ОКВЭД основного вида деятельности)



ЗАЯВЛЕНИЕ
об уменьшении размера арендной платы

Прошу уменьшить размер арендной платы по договору аренды недвижимого имущества, находящегося в собственности Усть-Кубинского муниципального округа, 
_________________________________________________________________________________
(номер, дата договора)

3
____________________     __________________   __________________________
                            (должность)                         (подпись)                                     (расшифровка)


«____»  __________________2023 года           М.П. (для юридического лица (при наличии)


Представитель заявителя:
___________________________________________________________________
                          (Ф.И.О. представителя заявителя, контактный телефон)

__________________________________________    ___________________________________________________
                               (подпись)                                                                 (расшифровка)

«____»  ___________________  2023 года           М.П.   (при наличии)



