Приложение № 1 
к административному регламенту
	
	Главе Ивняковского сельского поселения ЯМР ЯО

__________________________________

150507, Ярославская обл., Ярославский р-н, 

п. Ивняки, д. 4а


ЗАЯВЛЕНИЕ

о выдаче разрешения на выполнение авиационных работ, парашютных прыжков, демонстрационных полетов воздушных судов, полетов беспилотных летательных аппаратов, подъемов привязных аэростатов, а также посадки (взлета) на площадки, расположенные в границах Ивняковского сельского поселения

Регистрационный № ______________               Дата регистрации ________________

________________________________________________________________________

(заявитель)

Прошу выдать разрешение на использование воздушного пространства над территорией ___________________________________________________________

Сведения о заявителе

	Юридический адрес, индекс
	

	Телефон
	

	ИНН/ЕГРЮЛ (ЕГРИП)
	

	Ф.И.О. руководителя
(должность, телефон)
	

	Лица, уполномоченные совершать действия от имени организации
	


    Ф.И.О., полномочия, телефон лица, подавшего заявку: ______________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

(вид деятельности по использованию воздушного пространства) 

на воздушном судне(тип):_________________________________________________

государственный (регистрационный)

опознавательный знак:____________________________________________________

заводской номер (при наличии)_____________________________________________

Срок использования воздушного пространства над территорией МО 

начало_________________________________________________________________,    окончание______________________________________________________________.

Место использования воздушного пространства над Ивняковским сельским поселением посадочные площадки, планируемые к использованию: ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Время использования воздушного пространства над территорией МО:_____________________________________________________________________

(ночное/дневное)

Документы, прилагаемые к заявлению, включая те, которые предоставляются по инициативе заявителя (отметить в  квадрате  дату принятия документа):

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
	
	


Заявитель (представитель Заявителя)

Ф.И.О. ____________________________________________________________________

Подпись Заявителя (представителя Заявителя):

_________________________ «__» ____________ 20__ год.

М.П.

Результат рассмотрения заявления прошу:

Приложение 2 

к административному регламенту

Блок-схема  последовательности действий 
по предоставлению муниципальной услуги
	Обращение заявителя с заявлением о предоставлении муниципальной услуги и документами, указанными в п.2.6 административного регламента (далее - документы)


	Проверка заявления и документов на соответствие требованиям пункта 2.7 административного регламента


                                                                                                                                              
	Заявление и документы соответствуют предъявленным требованиям
	
	Заявление и документы      не соответствуют предъявляемым требованиям


                                                                                                     
	Прием и регистрация заявления и документов
	
	Отказ в приеме заявления и документов


                        
	Рассмотрение заявления и документов


                                                                                                       
	Заявление и документы соответствуют требованиям пункта 2.8 административного регламента
	
	Заявление и документы не соответствуют требованиям пункта 2.8 административного регламента


                                                                                                       
	Подготовка и направление заявителю разрешения по форме, утвержденной приложением № 3 административного регламента
	
	Подготовка и направление заявителю отказа в предоставлении муниципальной услуги


 Приложение № 3 
к административному регламенту 

РАЗРЕШЕНИЕ
на использование воздушного пространства над территорией муниципального образования при осуществлении авиационных работ, парашютных прыжков, демонстрационных полетов воздушных судов, полетов беспилотных летательных аппаратов, подъемов привязных аэростатов, а также посадки (взлета) 
на площадки, расположенные в границах Ивняковского сельского поселения Ярославского муниципального района Ярославской области

, 
сведения о которых не опубликованы в документах аэронавигационной информации
«______»____________20____ года                                                             №_______________
Разрешение выдано:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О. лица, наименование организации)
на использование воздушного пространства 
над территорией Ивняковского сельского поселения при  
____________________________________________________________________________
(указывается вид деятельности)
Сроки использования воздушного пространства: __________________________________
____________________________________________________________________________
Адрес проведения мероприятия: ________________________________________________
____________________________________________________________________________
                                              _______________                                 ______________________
                                            (подпись)                                                   (расшифровка)                   

