
Департаменту архітектури 

та містобудування Черкаської 

міської ради 
18001, м. Черкаси, вул. Байди 

Вишневецького, 36 
 

____________________________

____________________________

____________________________ 

тел. ________________________ 

 

 

ЗАЯВА 

 

Прошу розглянути на найближчому засіданні міської архітектурно-

містобудівної ради міста Черкаси проєктні пропозиції: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

Проєктні пропозиції для розгляду будуть надіслані у форматі *PDF на 

електронну пошту секретаря ради balaba.f@chmr.gov.ua  

 

 

____________  _________ ________________________ 
дата  підпис замовник 
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