РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ
ОРЛОВСКАЯ ОБЛАСТЬ
КРОМСКОЙ РАЙОН
АДМИНИСТРАЦИЯ КУТАФИНСКОГО  СЕЛЬСКОГО ПОСЕЛЕНИЯ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

«15» октября 2025 года                                                                         № 39
с.Кутафино

[bookmark: _Hlk146105530]О внесении изменений в административный регламент предоставления муниципальной услуги «Выдача порубочного билета и (или) разрешения на пересадку деревьев и кустарников на землях, находящихся в муниципальной собственности, и земельных участках, государственная собственность на которые не разграничена, в границах на территории Кутафинского сельского поселения Кромского района Орловской области», утвержденный постановлением администрации Кутафинского сельского поселения Кромского района от 09.08.2023 г. №27

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2010 г. № 210-ФЗ  «О предоставлении государственных и муниципальных услуг», Федеральным законом от 6 октября 2003 г. № 131-ФЗ  «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации», Федеральным законом от 20 марта 2025 г. № 33-ФЗ  «Об общих принципах организации местного самоуправления в единой системе публичной власти», руководствуясь Уставом Кутафинского сельского поселения, администрация Кутафинского сельского поселения Кромского района Орловской области,
п о с т а н о в л я е т:
1. Внести в административный регламент предоставления муниципальной услуги «Выдача порубочного билета и (или) разрешения на пересадку деревьев и кустарников  на землях, находящихся в муниципальной собственности, и земельных участках, государственная собственность на которые  не разграничена, в границах  на территории Кутафинского сельского поселения Кромского района Орловской области», утвержденный постановлением администрации Кутафинского сельского поселения Кромского района от 09.08.2023 г. №27  (далее - Регламент) следующие изменения:
1.1. раздел 5 Регламента признать утратившим силу;
1.2. дополнить Регламент разделом 6 следующего содержания:
«6. Порядок исправления допущенных опечаток и ошибок в выданных в результате предоставления муниципальной услуги документах 
6.1. Технической ошибкой являются описки, опечатки, грамматические или арифметические ошибки либо подобные ошибки, допущенные Администрацией в выданных в результате предоставления муниципальной услуги документах. 
6.2. В случае выявления технической ошибки в документе, являющемся результатом предоставления муниципальной услуги, заявитель вправе обратиться в Администрацию с заявлением об исправлении допущенной технической ошибки. 
6.3. Основанием для начала процедуры по исправлению технической ошибки, допущенной в документах, выданных в результате предоставления муниципальной услуги, является поступление в Администрацию заявления об исправлении опечаток и (или) ошибок в документах, выданных в результате предоставления муниципальной услуги (далее – заявление об исправлении ошибки (опечатки), согласно приложению к настоящему постановлению.
В заявлении об исправлении ошибки (опечатки) указываются: 
1) наименование документа, в котором обнаружена техническая ошибка; 
2) указание на обнаруженную техническую ошибку с ее описанием; 
3) иные сведения, необходимые для принятия решения, дополнительные материалы в текстовой форме и в виде карт (схем), обосновывающие материалы (при необходимости). 
Заявление об исправлении ошибки (опечатки) с необходимыми документами регистрируется в Администрации. 
6.4. По результатам рассмотрения заявления об исправлении ошибки (опечатки) и прилагаемых документов Администрация принимает решение об исправлении технической ошибки с подробным указанием вносимых изменений либо решение об отказе в исправлении технической ошибки в случае отсутствия обстоятельств, свидетельствующих о наличии технической ошибки, в форме уведомление об отказе в исправлении технической ошибки. Срок рассмотрения заявления об исправлении технической ошибки составляет 15 рабочих дней. 
6.5. Специалист Администрации в течение одного рабочего дня со дня регистрации решения об исправлении технической ошибки либо уведомления об отказе в исправлении технической ошибки уведомляет заявителя о принятом решении. 
6.6. Специалист Администрации выдает заявителю решение об исправлении технической ошибки либо уведомление об отказе в исправлении технической ошибки лично, либо направляет по электронной почте по адресу, указанному заявителем в заявлении. 
6.7. Критерием принятия решения об исправлении технической ошибки является наличие технической ошибки, допущенной в документах, являющихся результатом предоставления муниципальной услуги. 
6.8. Результатом административной процедуры является: исправленные документы, являющиеся результатом предоставления муниципальной услуги; мотивированный отказ в исправлении опечаток и (или) ошибок, допущенных в документах, выданных в результате предоставления муниципальной услуги.             
6.9. Исправление технической ошибки может осуществляться по инициативе Администрации в случае самостоятельного выявления факта допущенной технической ошибки.»

3. Опубликовать настоящее постановление в сетевом издании «Официальный сайт администрации Кромского района Орловской области» (https:adm-krom.ru)
4. Контроль за исполнением настоящего постановления оставляю за собой.





Глава сельского поселения                                                                М.Н.Черных










































Приложение
К постановлению
Администрации Кутафинского сельского поселения  
От 15.10.2025  № 39

РЕКОМЕНДУЕМАЯ ФОРМА ЗАЯВЛЕНИЯ
ОБ ИСПРАВЛЕНИИ ОПЕЧАТОК И ОШИБОК В ВЫДАННЫХ В РЕЗУЛЬТАТЕ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ ДОКУМЕНТАХ
(для юридических лиц)

Фирменный бланк (при наличии)
В Администрацию Кутафинского  сельского поселения Кромского района Орловской области 

От _________________________

(название, организационно-правовая форма юридического лица)
ИНН:________________________
ОГРН: _______________________
Адрес места нахождения юридического лица:
_____________________________ __________________________________________________________
Фактический адрес нахождения (при наличии):
__________________________________ ____________________________________________________________________
Адрес электронной почты:
__________________________________
Номер контактного телефона:
__________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу устранить (исправить) опечатку и (или) ошибку (нужное указать) в ранее принятом (выданном) __________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ (указывается наименование документа, в котором допущена опечатка или ошибка)
от ________________ № ________________________________________________________
(указывается дата принятия и номер документа, в котором допущена опечатка или ошибка)

в части ______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается допущенная опечатка или ошибка)
в связи с ____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указываются доводы, а также реквизиты документа(-ов), обосновывающих доводы заявителя о наличии опечатки, ошибки, а также содержащих правильные сведения).

 К заявлению прилагаются:
1. документ, подтверждающий полномочия уполномоченного представителя (в случае обращения за получением муниципальной услуги представителя);
2. _______________________________________________________________________
3. _______________________________________________________________________
4. _______________________________________________________________________
(указываются реквизиты документа (-ов), обосновывающих доводы заявителя о наличии опечатки, а также содержащих правильные сведения)


	
	
	

	(наименование должности руководителя юридического лица)
	(подпись руководителя юридического лица, уполномоченного представителя)
	(фамилия, инициалы руководителя юридического лица, уполномоченного представителя)




М.П. (при наличии)


Реквизиты документа, удостоверяющего личность уполномоченного представителя:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование документы, номер, кем и когда выдан)





























РЕКОМЕНДУЕМАЯ ФОРМА ЗАЯВЛЕНИЯ
ОБ ИСПРАВЛЕНИИ ОПЕЧАТОК И ОШИБОК В ВЫДАННЫХ В РЕЗУЛЬТАТЕ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ ДОКУМЕНТАХ
(для физических лиц)

В Администрацию Кутафинского  сельского поселения Кромского района Орловской области 

От _________________________
___________________________________(ФИО физического лица (отчество при наличии)
Реквизиты основного документа, удостоверяющего личность:
__________________________________
______________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование документы, номер, кем и когда выдан)
Адрес места жительства (пребывания):
______________________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты (при наличии):
__________________________________
Номер контактного телефона:
__________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу устранить (исправить) опечатку и (или) ошибку (нужное указать) в ранее принятом (выданном) __________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ (указывается наименование документа, в котором допущена опечатка или ошибка)
от ________________ № ________________________________________________________
(указывается дата принятия и номер документа, в котором допущена опечатка или ошибка)

в части ______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается допущенная опечатка или ошибка)
в связи с ____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указываются доводы, а также реквизиты документа(-ов), обосновывающих доводы заявителя о наличии опечатки, ошибки, а также содержащих правильные сведения).

 К заявлению прилагаются:
1. документ, подтверждающий полномочия представителя (в случае обращения за получением муниципальной услуги представителя);
2. _______________________________________________________________________
3. _______________________________________________________________________
4. _______________________________________________________________________
(указываются реквизиты документа (-ов), обосновывающих доводы заявителя о наличии опечатки, а также содержащих правильные сведения)


______________________     ____________________________    _______________________
            (дата)                                     (подпись)                                 (Ф.И.О. (отчество при наличии)



Реквизиты документа, удостоверяющего личность представителя:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование документы, номер, кем и когда выдан)






























                                         РЕКОМЕНДУЕМАЯ ФОРМА ЗАЯВЛЕНИЯ
ОБ ИСПРАВЛЕНИИ ОПЕЧАТОК И ОШИБОК В ВЫДАННЫХ В РЕЗУЛЬТАТЕ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ ДОКУМЕНТАХ
 (для индивидуальных предпринимателей)

В Администрацию Кутафинского  сельского поселения Кромского района Орловской области 

От __________________________________

(Ф.И.О. (отчество при наличии)
ИНН:________________________
ОГРН: _______________________
Реквизиты основного документа, удостоверяющего личность:
__________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование документы, номер, кем и когда выдан)
Адрес места нахождения:
______________________________________________________________________________________________________
Фактический адрес нахождения (при наличии):
______________________________________________________________________________________________________
Адрес электронной почты:
__________________________________
Номер контактного телефона:
__________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу устранить (исправить) опечатку и (или) ошибку (нужное указать) в ранее принятом (выданном) __________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ (указывается наименование документа, в котором допущена опечатка или ошибка)
от ________________ № ________________________________________________________
(указывается дата принятия и номер документа, в котором допущена опечатка или ошибка)

в части ______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается допущенная опечатка или ошибка)
в связи с ____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указываются доводы, а также реквизиты документа(-ов), обосновывающих доводы заявителя о наличии опечатки, ошибки, а также содержащих правильные сведения).

 К заявлению прилагаются:
1. документ, подтверждающий полномочия представителя (в случае обращения за получением муниципальной услуги представителя);
2. _______________________________________________________________________
3. _______________________________________________________________________
4. _______________________________________________________________________
(указываются реквизиты документа (-ов), обосновывающих доводы заявителя о наличии опечатки, а также содержащих правильные сведения)


______________________     ____________________________    _______________________
            (должность)                                     (подпись)                      (Ф.И.О. (отчество при наличии)

М.П.

Реквизиты документа, удостоверяющего личность представителя:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(указывается наименование документы, номер, кем и когда выдан)






















РЕКОМЕНДУЕМАЯ ФОРМА ЗАЯВЛЕНИЯ
СОГЛАСИЯ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

В Администрацию Кутафинского  сельского поселения Кромского района Орловской области 

______________________________________________
(указывается полное наименование должности и ФИО)
от _____________________________________________________________________________________________________
    (Ф.И.О. (отчество при наличии)

____________________________________________________________
проживающего(ей) по адресу: ___________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, 
контактный телефон ________________________________________________



ЗАЯВЛЕНИЕ
о согласии на обработку персональных данных
лиц, не являющихся заявителями

Я, _____________________________________________________________________
(Ф.И.О. полностью (отчество при наличии)

паспорт: серия _______  номер   _______________     
дата выдачи: «________»______________________20______г.  
кем  выдан____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________		(реквизиты доверенности, документа, подтверждающего полномочия законного представителя) член семьи заявителя *  _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
(Ф.И.О. (отчество при наличии) заявителя на получение муниципальной услуги)
                   
согласен (на)    на   обработку моих персональных  данных и персональных данных моих несовершеннолетних детей
(опекаемых, подопечных)________________________________________________________
(Ф.И.О. (отчество при наличии)

Администрацией ___________________ (Уполномоченным органом), иными органами и организациями с целью ______________________________ (указывается наименование муниципальной услуги, для получения которой подается заявление) в следующем объеме:
1. фамилия, имя, отчество (отчество при наличии);
2. дата рождения;
3. адрес места жительства;
4. серия, номер и дата выдачи паспорта, наименование выдавшего паспорт органа (иного документа, удостоверяющего личность);
5. реквизиты документа, дающего право на получение муниципальной услуги 
___________________________________;
6. ________________________________;
7. ________________________________;
8. ________________________________;
9. номер страхового свидетельства государственного пенсионного страхования (СНИЛС);
10. идентификационный номер налогоплательщика (ИНН);
11. иные сведения, имеющиеся в документах, находящихся в личном (учетном) деле. 
Обработка персональных данных включает в себя: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение и любые другие действия с персональными данными в электронном и бумажном виде с учетом соблюдения законов и иных нормативных правовых актов.    
Я также даю согласие на проверку достоверности и полноты представленных мною персональных данных,  в том числе с участием третьей стороны и подтверждаю, что, давая такое согласие, я действую своей волей и в своих интересах (интересах несовершеннолетних, опекаемых, подопечных).
Срок действия моего согласия считать с момента подписания данного заявления на срок: бессрочно.
Заявление может быть отозвано в случаях, предусмотренных Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» посредством направления мною письменного уведомления в филиал (отдел филиала) ГКУ РЦСПН не менее чем за один месяц до момента отзыва согласия. 

«_______»___________20___г._______________/____________________________/
         подпись	                   расшифровка подписи

Принял: «____»___________20___г. __________________  ______________   /    ____________________/
				                     должность специалиста    подпись                                 расшифровка подписи
________________________________________________________________________
* при  подаче заявления о согласии на обработку персональных данных непосредственно заявителем на своих несовершеннолетних 
детей (опекаемых, подопечных) в строке «член семьи заявителя» проставить  «нет».


