
АО «Газпром газораспределение Тверь» 



ЗАЯВКА О ЗАКЛЮЧЕНИИ ДОГОВОРА О ПОДКЛЮЧЕНИИ
В РАМКАХ ДОГАЗИФИКАЦИИ
1.  
(полное и сокращенное  (при наличии) наименование, организационно-правовая форма заявителя

2.  Номер записи в Едином государственном реестре юридических лиц  

Реквизиты 

(ИНН, КПП, ОГРН, ОКПО, БИК, Банк, кор. счет. р/счет, юр. адрес)


3.  Место нахождения объекта, планируемого к газификации:

4.  Кадастровый номер земельного участка:
5. Адрес для корреспонденции: 
6. Мобильный телефон: 
7. Адрес электронной почты: 
8. Величина максимального часового расхода газа (мощности) газоиспользующего оборудования (подключаемого и ранее подключенного) составляет ________ куб. метров в час, в том числе (в случае одной точки подключения):
планируемая величина максимального часового расхода газа (мощности) подключаемого газоиспользующего оборудования ________ куб. метров в час;
величина максимального часового расхода газа (мощности) газоиспользующего оборудования, ранее подключенного в точке подключения газоиспользующего оборудования ________ куб. метров в час
Планируемый срок проектирования, строительства и ввода в эксплуатацию котельной
	
	(в том числе по этапам и очередям).

	(месяц, год)
	


9. Планируемая величина максимального часового расхода газа по каждой из точек подключения (в случае нескольких точек подключения):
	Точка подключения (планируемая)
	Планируемый срок проектирования, строительства и ввода в эксплуатацию котельной, в том числе по этапам и очередям (месяц, год)
	Итоговая величина максимального часового расхода газа (мощности) газоиспользующего оборудования (подключаемого и ранее подключенного) (куб. метров в час)
	Величина максимального расхода газа (мощности) подключаемого газоиспользующего оборудования (куб. метров в час)
	Величина максимального часового расхода газа (мощности) газоиспользующего оборудования, ранее подключенного в точке подключения (куб. метров в час)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


10. Характеристика потребления газа (вид экономической деятельности заявителя - юридического лица или индивидуального предпринимателя) ____________________ _____________________________________________________________________________.

	11. Номер и дата выдачи полученных ранее технических условий
	

	
	(при наличии ранее выданных ТУ и при условии, что срок действия ТУ не истек)


12. Необходимость выполнения исполнителем дополнительно следующих мероприятий: 

	- по подключению (технологическому присоединению) в пределах границ
	ДА
	
	НЕТ
	

	земельного участка
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	- по установке газоиспользующего оборудования
	ДА
	
	НЕТ
	

	
	
	
	
	

	- по проектированию сети газопотребления
	ДА
	
	НЕТ
	

	
	
	
	
	

	- по строительству либо реконструкции внутреннего газопровода объекта
	ДА
	
	НЕТ
	

	капитального строительства
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	- по поставке газоиспользующего оборудования
	ДА
	
	НЕТ
	

	
	
	
	
	

	- по установке прибора учета газа
	ДА
	
	НЕТ
	



13. Результаты рассмотрения настоящей заявки прошу направить (выбрать один из 
	способов уведомления)
	

	
	(на адрес электронной почты / СМС-уведомление на телефон / заказным письмом посредством почтовой связи по адресу)



Подписывая данную заявку я,
(указывается Ф.И.О. полностью)
даю свое согласие на обработку, в том числе получение, хранение, комбинирование, передачу или любое другое использование моих персональных данных, исключительно для целей, связанных с исполнением настоящей заявки.

Приложения:

	
	
	ситуационный план;

	
	
	

	
	
	копия документа, подтверждающего право собственности или иное предусмотренное законом

	
	
	основание на домовладение (объект индивидуального жилищного строительства или части жилого дома блокированной застройки);

	
	
	

	
	
	копия документа, подтверждающего право собственности или иное предусмотренное законом

	
	
	основание на земельный участок, на котором расположено домовладение (объект капитального строительства). В случае если земельный участок принадлежит заявителю на ином законном основании, заявитель представляет согласие собственника земельного участка на использование этого участка на период строительства сетей газораспределения;

	
	
	

	
	
	страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС);

	
	
	

	
	
	индивидуальный номер налогоплательщика (ИНН);

	
	
	

	
	
	доверенность или иные документы, подтверждающие полномочия представителя заявителя

	
	
	(в случае если заявка подается представителем заявителя);

	
	
	

	
	
	[bookmark: _GoBack]расчет максимального часового расхода газа (при наличии);

	
	
	

	
	
	копия лицензий на осуществление медицинской деятельности медицинских организаций государственной 

	
	
	системы здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения (в составе которых имеются фельдшерские и фельдшерско-акушерские пункты, кабинеты (отделения) врачей общей практики и врачебные амбулатории).



Заявитель

	
	
	
	
	

	(дата)
	
	(подпись)
	
	(ФИО)



