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«Приложение 8 
к Административному регламенту 
предоставления муниципальной услуги 
«Признание садового дома жилым домом и 
жилого дома садовым домом» 
 

 Кому _________________________ 
(фамилия, имя, отчество (при наличии) 
заявителя, ОГРНИП (для физического 
лица, зарегистрированного в качестве 
индивидуального предпринимателя) - для 
физического лица, полное наименование 
заявителя, ИНН <*>, ОГРН - для 
юридического лица почтовый индекс и 
адрес, телефон, адрес электронной почты 
заявителя) 

 

ФОРМА РЕШЕНИЯ 
об отказе в выдаче дубликата решения о признании садового дома жилым домом и жилого 

дома садовым домом <**> (далее - решение) 
______________________________________________________________________ 

(наименование уполномоченного органа местного самоуправления) 
 

По результатам рассмотрения заявления о выдаче дубликата решения от 
_______________________ № _____________(дата и номер регистрации) принято решение об 
отказе в выдаче дубликата решения. 

№ пункта 
Административного 

регламента 

Наименование основания для отказа в выдаче 
дубликата решения в соответствии с 

Административным регламентом 

Разъяснение причин 
отказа в выдаче 

дубликата решения 

пункт 35 
 

несоответствие заявителя кругу лиц, 
указанных в пунктах 4, 5 Административного 
регламента 

Указываются 
основания такого 
вывода 

Данный отказ может быть обжалован в досудебном порядке путем направления жалобы 
в______________________________, а также в судебном порядке. 

Дополнительно информируем: _________________________________________ 
(указывается информация, необходимая для устранения причин отказа в выдаче 
дубликата уведомления, а также иная дополнительная информация при наличии) 
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(должность) 
Дата 

 (подпись)  (фамилия, имя, отчество (при 
наличии) 

____________________ 

<*> Сведения об ИНН в отношении иностранного юридического лица не указываются. 

<**> Нужное подчеркнуть. 
 
 

__________________ 
 
 
 



 
 



 


