Приложение №2
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу акций, доли в уставном капитале, принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации 
Эльбрусского муниципального района
_________________________________________

_________________________________________
(Ф.И.О. заявителя)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: ________________________________
_________________________________________

Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Прошу Вас разрешить мне от имени моего(ей) несовершеннолетнего(ей) ребенка ________________________________________________________________________________________,
 (Ф.И.О. ребенка до 14 лет)
_______________________ года рождения, продать принадлежащий ему автомобиль (мотоцикл) ________________________________________________________________________________________
(указать долю, если транспортное средство принадлежит на праве долевой собственности)
марки _____________________________________, год выпуска _________________________________, 
модель двигателя ___________________________, номер двигателя _____________________________,
кузов № ___________________________________, цвет ________________________________________,
регистрационный знак _______________________.

Полученные от продажи денежные средства будут потрачены на: __________________________ ________________________________________________________________________________________
(указать, на какие цели снимаются денежные средства)
________________________________________________________________________________________

Обязуюсь в месячный срок представить в отдел опеки и попечительства документы, подтверждающие расходование денежных средств на вышеуказанные цели.

"____" _____________ 20__ г.			    ____________________ (_______________________)

Подпись гражданина(ки) ______________________________________________________ подтверждаю.
(Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООиП ________________________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 3
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации Эльбрусского
муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. второго родителя)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: _________________________________
_________________________________________


Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Я не возражаю, чтобы гражданин(ка) __________________________________________________ продал(а) автомобиль (мотоцикл), принадлежащий на праве собственности моему(ей) несовершеннолетнему ребенку _____________________________________________________________.
(Ф.И.О. ребенка)
Полученные от продажи денежные средства будут потрачены на: __________________________
________________________________________________________________________________________
(указать, на какие цели снимаются денежные средства)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

"____" _____________ 20__ г. 			            ____________________ (___________________)

Подпись гражданина(ки) ___________________________________________________ подтверждаю.
	 (Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООиП _____________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 4
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации Эльбрусского
муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. ребенка старше 14 лет)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: ________________________________
_________________________________________

Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Прошу Вас разрешить мне с согласия законного представителя матери (отца) ________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. матери (отца)
____________________ года рождения, продать принадлежащий мне автомобиль (мотоцикл) ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указать долю, если транспортное средство принадлежит на праве   долевой собственности)
марки _____________________________________, год выпуска _________________________________, 
модель двигателя ___________________________, номер двигателя _____________________________,
кузов № ___________________________________, цвет ________________________________________,
регистрационный знак _______________________.

Полученные от продажи денежные средства будут потрачены на: __________________________ ________________________________________________________________________________________
(указать, на какие цели снимаются денежные средства)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

"____" _____________ 20__ г.			       ____________________ (____________________)

Подпись ребенка старше 14 лет ______________________________________________ подтверждаю.
	(Ф.И.О. ребенка старше 14 лет)

Специалист ООиП _____________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)
 

Приложение № 5
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации
Эльбрусского муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. заявителя)
проживающего(ей) по адресу: ______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: ________________________________
_________________________________________

Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Прошу Вас разрешить мне дать согласие моему(ей) несовершеннолетнему(ей) ребенку ________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка старше 14 лет)
 ______________________ года рождения, продать принадлежащий ему автомобиль (мотоцикл) ________________________________________________________________________________________
(указать долю, если транспортное средство принадлежит на праве долевой собственности)
марки _____________________________________, год выпуска _________________________________, 
модель двигателя ___________________________, номер двигателя _____________________________,
кузов № ___________________________________, цвет ________________________________________,
регистрационный знак _______________________.

Полученные от продажи денежные средства будут потрачены на: __________________________ ________________________________________________________________________________________
(указать, на какие цели снимаются денежные средства)
________________________________________________________________________________________

Обязуюсь в месячный срок представить в отдел опеки и попечительства документы, подтверждающие расходование денежных средств на вышеуказанные цели.

"____" _____________ 20__ г.			       ____________________ (_____________________)

Подпись гражданина(ки) ____________________________________________________ подтверждаю.
	(Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООИП______________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 6
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации Эльбрусского
муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. ребенка старше 10 лет)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Свидетельство о рождении: _________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: _________________________________
_________________________________________


Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Я не возражаю, чтобы моя (мой) мама (папа) продала(л) автомобиль (мотоцикл), принадлежащий мне на праве собственности _________________________________________________ ________________________________________________________________________________________

Полученные от продажи денежные средства будут потрачены на: __________________________ ________________________________________________________________________________________
(указать, на какие цели снимаются денежные средства)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


"____"_____________ 20__ г.			       ____________________ (_____________________)

Подпись ребенка старше 10 лет _______________________________________________ подтверждаю.
	(Ф.И.О. ребенка старше 10 лет)

Специалист ООиП______________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 7
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации Эльбрусского
 муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. заявителя)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: _________________________________
_________________________________________

Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Прошу Вас разрешить мне от имени моего(ей) несовершеннолетнего(ей) ребенка ________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка до 14 лет)
_______________ года рождения, перерегистрировать принадлежащий ему автомобиль (мотоцикл) ________________________________________________________________________________________
(указать долю, если транспортное средство принадлежит на праве долевой собственности)
________________________________________________________________________________________
марки _____________________________________, год выпуска _________________________________,
модель двигателя ___________________________, номер двигателя _____________________________,
кузов № ___________________________________, цвет ________________________________________,
регистрационный знак _______________________.
на имя __________________________________________________________________________________

Обязуюсь в месячный срок представить в отдел опеки и попечительства документы, подтверждающие перерегистрацию   вышеуказанного автомобиля на имя _________________________ ________________________________________________________________________________________.

"____" _____________ 20__ г.			        ___________________ (______________________)

Подпись гражданина(ки) ____________________________________________________ подтверждаю.
(Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООиП _____________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 8
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации Эльбрусского муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. второго родителя)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
Телефон: _________________________________


Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Я не возражаю, чтобы гражданин(ка)__________________________________________________
перерегистрировал(а) автомобиль (мотоцикл), принадлежащий на праве собственности моему несовершеннолетнему ребенку _____________________________________________________________,
	(Ф.И.О. ребенка)
на имя _________________________________________________________________________________.



"____" _____________ 20__ г.			       ____________________ (_____________________)



Подпись гражданина(ки) ____________________________________________________ подтверждаю.
(Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООиП______________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 9
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»


Главе местной администрации Эльбрусского муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. ребенка старше 14 лет)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: _________________________________
_________________________________________

Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Прошу Вас разрешить мне с согласия законного представителя матери (отца) ________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. матери (отца))
______________ года рождения, перерегистрировать принадлежащий мне автомобиль (мотоцикл) ________________________________________________________________________________________
(указать долю, если транспортное средство принадлежит на праве долевой собственности)
________________________________________________________________________________________
марки _____________________________________, год выпуска _________________________________,
модель двигателя ___________________________, номер двигателя _____________________________,
кузов № ___________________________________, цвет ________________________________________,
регистрационный знак _______________________.
на имя _________________________________________________________________________________.


"____" _____________ 20__ г.			       ____________________ (_____________________)


Подпись гражданина(ки) _____________________________________________________ подтверждаю.
(Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООиП______________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)


Приложение № 10
к административному регламенту по предоставлению государственной услуги «Выдача разрешения на продажу (перерегистрацию) автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств), принадлежащих несовершеннолетним»

Главе местной администрации Эльбрусского муниципального района
_________________________________________

________________________________________,
(Ф.И.О. заявителя)
проживающего(ей) по адресу: _______________
_________________________________________
_________________________________________
Паспорт: _________________________________
_________________________________________
_________________________________________
Телефон: _________________________________
_________________________________________

Заявление
о разрешении на продажу автомобилей (мотоциклов, других транспортных средств),
принадлежащих несовершеннолетним

Прошу Вас разрешить мне дать согласие моему несовершеннолетнему ребенку ________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. ребенка старше 14 лет)
_____________ года рождения, перерегистрировать принадлежащий ему автомобиль (мотоцикл) ________________________________________________________________________________________
(указать долю, если транспортное средство принадлежит на праве долевой собственности)
марки _____________________________________, год выпуска _________________________________,
модель двигателя ___________________________, номер двигателя _____________________________,
кузов № ___________________________________, цвет ________________________________________,
регистрационный знак _______________________.
на имя__________________________________________________________________________________

Обязуюсь в месячный срок представить в отдел опеки и попечительства документы, подтверждающие перерегистрацию вышеуказанного автомобиля на имя _________________________ ________________________________________________________________________________________.


"____" _____________ 20__ г.			       ____________________ (_____________________)


Подпись гражданина(ки) ______________________________________________________ подтверждаю.
(Ф.И.О. заявителя)

Специалист ООиП _____________________________________________________________
(Ф.И.О., подпись работника)
