
500

Начальник отдела перспектив 

развития лесных отношений

№ 91

Климова Л.В.

(фамилия, имя, отчество)

ул. Удмуртская, 302-62

(заявитель)

от 12.09.2014

(должность) (подпись)

Платежные реквизиты Министерство лесного хозяйства Удмуртской Республики              

ИНН 1831119423   КПП 183101001  ОКТМО 94701000                                                 

Р/С УФК по УР 40101810200000010001            БИК 049401001                                     

Банк  ГРКЦ НБ Удмуртской Респ. Банка России г. Ижевск                        

КБК 899 113 01410 01 0000 130 - Плата за предоставление 

государственными органами субъектов РФ, казенными 

учрежденями субъектов РФ сведений, документов 

10

Кол-во

экз.

1

ООО "Таксатор"

426063, Удмуртская Республика, г. Ижевск
(адрес)

выкопировка с плана лесонасаждений в  

(кварталы166-185 Граховского лесничества).

Наименование предоставляемой информации 

Уведомление о размере платы за предоставление выписки 

из государственного лесного реестра

Страниц

в 1 экз. 
(в пересчете 

на формат 

А4)

Всего 

страниц    
(в пересчете 

на формат 

А4)

Сумма, 

руб.

10



 

 

Минлесхоз УР 
 

 
(наименование органа государственной власти) 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ ВЫПИСКИ  

ИЗ ГОСУДАРСТВЕННОГО ЛЕСНОГО РЕЕСТРА 

Прошу(сим) выдать сведения     
(наименование запрашиваемой информации в соответствии с Приказом  

 
Министерства природных ресурсов и экологии РФ от 30 октября 2013 г. № 464 "Об утверждении Перечня видов  

 
информации, содержащейся в государственном лесном реестре, предоставляемой в обязательном порядке, и условий 

ее предоставления" в обязательном порядке заинтересованным лицам, и условий ее предоставления”) 

Лесничество (лесопарк)   
 

участковое лесничество   
 

№ квартала   
 

№ выдела   
 

в виде выписки из государственного лесного реестра. 

Анкета заинтересованного лица: 

№ Заинтересованное лицо 

1 Ф.И.О. физического лица/полное наименование юридического лица 

 » 

  

2 ИНН или реквизиты документа, удостоверяющего личность (наименование, серия, номер, 

кем и когда выдан)/документы о регистрации юридического лица, ИНН, ОКПО) 

  

  

3 Адрес постоянного места жительства или преимущественного пребывания (область, город, 

улица, дом, корпус, квартира, в случае временной регистрации указать также и ее полный 

адрес)/юридический и фактический адрес 

  

  

4 Ф.И.О. уполномоченного представителя, ИНН или реквизиты документа, 

удостоверяющего личность (наименование, серия, номер, кем и когда выдан) 

  

  

5 Документ, подтверждающий полномочия доверенного лица (наименование, номер и дата) 

  

  

6 Для получения сведений бесплатно/сведений, отнесенных к категории ограниченного 

доступа (наименование, дата, номер, орган, издавший документ) 

  

  



7 Контактный телефон 

  

  

Место получения (адрес для доставки почтой):   
 

 
 

 
 

 

     ЗАРЕГИСТРИРОВАНО 

     № ___________________ 

 Подпись заинтересованного лица  «____»________ 20____ г. 

      

/  /  /  

     Ф.И.О., подпись сотрудника, 

принявшего заявление 

 



(заявитель)

№от

(должность) (подпись)

Платежные реквизиты 

Кол-во

экз.

Климова Л.В.

(фамилия, имя, отчество)

Министерство лесного хозяйства Удмуртской Республики              

ИНН 1831119423   КПП 183101001  ОКТМО 94701000                                                 

Р/С УФК по УР 40101810200000010001            БИК 049401001                                     

Банк  ГРКЦ НБ Удмуртской Респ. Банка России г. Ижевск                        

КБК 899 113 01410 01 0000 130 - Плата за предоставление 

государственными органами субъектов РФ, казенными 

учрежденями субъектов РФ сведений, документов 

Начальник отдела перспектив 

развития лесных отношений

(адрес)

Наименование предоставляемой информации 

Уведомление о размере платы за предоставление выписки 

из государственного лесного реестра

Страниц

в 1 экз. 
(в пересчете 

на формат 

А4)

Всего 

страниц    
(в пересчете 

на формат 

А4)

Сумма, 

руб.



1 
 

ВЫПИСКА ИЗ ГОСУДАРСТВЕННОГО ЛЕСНОГО РЕЕСТРА №____ 

Вид предоставляемой информации: ______________________________ 

Наименование субъекта РФ: _________________________________ 

Наименование категории земель, 

на которой расположено лесничество: ________________________ 

Наименование лесничества: _____________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Заверено: 

Заместитель министра 

________________      Дата___________ Подпись____________ 

                                                                                   мп 



 

 

Минлесхоз УР 
 

 
(наименование органа государственной власти) 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ ВЫПИСКИ  

ИЗ ГОСУДАРСТВЕННОГО ЛЕСНОГО РЕЕСТРА 

Прошу(сим) выдать сведения  о государственном учете лесного участка в составе земель лесного  
(наименование запрашиваемой информации в соответствии с Приказом  

фонда с номером учетной записи в государственном лесном реестре 830-2012-07 
Министерства природных ресурсов и экологии РФ от 30 октября 2013 г. № 464 "Об утверждении Перечня видов  

 
информации, содержащейся в государственном лесном реестре, предоставляемой в обязательном порядке, и условий 

ее предоставления" в обязательном порядке заинтересованным лицам, и условий ее предоставления”) 

Лесничество (лесопарк)  Завьяловское 
 

участковое лесничество  Подшиваловское 
 

№ квартала  20 
 

№ выдела  6 
 

в виде выписки из государственного лесного реестра. 

Анкета заинтересованного лица: 

№ Заинтересованное лицо 

1 Ф.И.О. физического лица/полное наименование юридического лица 

 »Иванов Иван Иванович 

  

2 ИНН или реквизиты документа, удостоверяющего личность (наименование, серия, номер, 

кем и когда выдан)/документы о регистрации юридического лица, ИНН, ОКПО) 

 ИНН 180909988, паспорт, серия 9400, номер 8908909, ОВД Первомайского района 

 г. Ижевска 29.02.2007 

3 Адрес постоянного места жительства или преимущественного пребывания (область, город, 

улица, дом, корпус, квартира, в случае временной регистрации указать также и ее полный 

адрес)/юридический и фактический адрес 

 426000, г. Ижевск, ул. Воровского, д. 55, кв. 1 

  

4 Ф.И.О. уполномоченного представителя, ИНН или реквизиты документа, 

удостоверяющего личность (наименование, серия, номер, кем и когда выдан) 

  

  

5 Документ, подтверждающий полномочия доверенного лица (наименование, номер и дата) 

  

  

6 Для получения сведений бесплатно/сведений, отнесенных к категории ограниченного 

доступа (наименование, дата, номер, орган, издавший документ) 

  

  



7 Контактный телефон 

 8 909 0909009 

  

Место получения (адрес для доставки почтой):  Минлесхоз УР, каб. 1 
 

 
 

 
 

ЗАРЕГИСТРИРОВАНО 

№   
 

“  ”  20  г. 

Подпись заинтересованного лица 

/  /  /  

     Ф.И.О., подпись сотрудника, 

принявшего заявление 

 


