  10.19. Включение в списки на получение льготных кредитов для газификации эксплуатируемого жилищного фонда, принадлежащего гражданам на праве собственности                 

                                                                  В Мстиславский районный___________
исполнительный комитет____________






___________________________________








                (Ф.И.О.)







___________________________________







___________________________________








            (адрес проживания)







___________________________________








             (номер телефона)




              


ЗАЯВЛЕНИЕ

      Прошу включить в списки на получение льготных кредитов для  газификации эксплуатируемого жилищного фонда, принадлежащего гражданам на праве собственности по адресу: ____________________________________________
__________________________________________________________________

	
	Наименование вида работ 
	

	1
	Проектирование и строительство газопровода от места присоединения к действующему уличному распределительному газопроводу до отключающего устройства на вводе в жилой дом (газопровод-ввод)
	

	
	В том числе:
 ПРОЕКТИРОВАНИЕ 
	

	
	 МОНТАЖНЫЕ РАБОТЫ                 
	

	
	 ОБОРУДОВАНИЕ
	

	
	 МАТЕРИАЛЫ
	

	2
	Проектирование и строительство новых уличных распределительных газопроводов с газопроводами-вводами
	

	
	  В том числе:                    

 ПРОЕКТИРОВАНИЕ
	

	
	 МОНТАЖНЫЕ РАБОТЫ
	

	
	 ОБОРУДОВАНИЕ
	

	
	  МАТЕРИАЛЫ
	

	3
	Проектирование и строительство внутридомовой системы газоснабжения эксплуатируемого жилищного фонда  с подключением

газового оборудования (котёл, газовая плита, счетчик, газовая водогрейная колонка, регуляторы давления, сигнализаторы загазованности, электромагнитные и термозапорные клапаны)               (нужное подчеркнуть)
	

	
	  В том числе:                     

 ПРОЕКТИРОВАНИЕ                      
	

	
	МОНТАЖНЫЕ РАБОТЫ
	

	
	 ОБОРУДОВАНИЕ
	

	
	  МАТЕРИАЛЫ
	


Дата_____________________20____ г.
Подпись_________________ 

Заявление принял ____________________________

