Rīgas valstspilsētas pašvaldības
Pilsētas attīstības departamentam
Ierosinātājs:

	

	fiziskas pers. vārds, uzvārds un pers.kods/juridiskas pers. nosaukums un reģ.Nr.

	

	pilnvarotas personas vārds un uzvārds

	

	adrese, pasta indekss 

	

	tālrunis

	

	elektroniskā pasta adrese


IESNIEGUMS 
par zemes ierīcības projekta izstrādi
Lūdzu pieņemt lēmumu un izdot nosacījumus zemes ierīcības projekta izstrādei
	     

	adrese/ kadastra apzīmējums


	Projekta izstrādes mērķis (vajadzīgo atzīmēt):

	 FORMCHECKBOX 
 Zemes vienību robežu pārkārtošana

 FORMCHECKBOX 
 Zemes vienību (arī kopīpašumā esošo) sadalīšana


Norādīt iecerēto rīcību ar jaunizveidotajām zemes vienībām___________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
	Lietas Nr. Būvniecības informācijas sistēmā
BIS-
Būvprojekta akcepta Nr.
datums
Pielikumā:

	 FORMCHECKBOX 
 Projekta priekšlikums uz kartogrāfiskā materiāla pamatnes – shematiski attēlota projektētā teritorija un projektētās robežas (saskaņots ar nekustamā īpašuma īpašnieku)
 FORMCHECKBOX 
 plānotās apbūves ģenerālplāns ar zemes ierīcības sadaļu būvniecības iecerei vai akceptētam būvniecības projektam

 FORMCHECKBOX 
 Pašvaldības nodevas apmaksu apliecinošs dokuments
 FORMCHECKBOX 
 Nacionālās kultūras mantojuma pārvaldes atzinums/nosacījumi vēsturisko zemes vienību robežu izmaiņām valsts kultūras pieminekļu teritorijā
 FORMCHECKBOX 
 Pilnvara (gadījumā, ja pieteikuma iesniedzējs ir pilnvarotā persona un ir sagatavota saskaņā ar Administratīvā procesa likuma 38.pantu)

 FORMCHECKBOX 
 _____________________________________________________________________________


	Atbildi uz iesniegumu vēlos saņemt: (lūdzu, norādiet vienu saņemšanas veidu)

	 FORMCHECKBOX 
 Elektroniski uz e-pastu (lūdzu, norādiet precīzu e-pasta adresi)______________________________________
      (aktivizēta oficiālā e-adreses konta gadījumā Departaments primāri izmantos e-adresi)

	 FORMCHECKBOX 
 Rīgas valstspilsētas pašvaldības Pilsētas attīstības departamentā

	 FORMCHECKBOX 
 Pa pastu uz iesniegumā norādīto adresi


	Departamenta pieprasījumu par papildus informācijas (dokumentu) iesniegšanu un/vai lēmumu par atbildes sniegšanas termiņa pagarināšanu sūtīt elektroniski uz e-pastu:

	

	(aktivizēta oficiālā e-adreses konta gadījumā Departaments primāri izmantos e-adresi)


20  .gada   .              
     



fiziskas personas paraksts*/juridiskas personas paraksts, uzvārds, amats
	Kontaktpersonas tālrunis  
	


*dokumentu rekvizītu „paraksts” neaizpilda, ja elektroniskais dokuments ir sagatavots atbilstoši normatīvajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformēšanu un parakstīts ar elektronisko parakstu, drošu laika zīmogu.
 Ar savu parakstu apliecinu, ka esmu informēts par savu personas datu apstrādi, kā arī es atbildu par sniegto personas datu patiesumu un pareizību.
Personas datu apstrādes pārzinis: Rīgas valstspilsētas pašvaldība, Rīgas valstspilsētas pašvaldības Pilsētas attīstības departamenta personā, adrese: Dzirnavu iela 140, Rīga, LV-1050, e-pasts: pad@riga.lv.  

Personas datu aizsardzības speciālists: Rīgas valstspilsētas pašvaldības Centrālās administrācijas Datu aizsardzības un informācijas tehnoloģiju drošības centrs, adrese: Dzirciema iela 28, Rīga, LV-1007, e-pasts: dac@riga.lv. 

Papildu informāciju par personas datu apstrādi skatīt https://www.rdpad.lv/departaments/datu-apstrade/. 
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