  Приложение № 1

 к административному регламенту 

Главе администрации МО СП 

«Деревня Порослицы»
О.А. Муртузалиевой
от________________________

проживающему по адресу:___

__________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ 

о принятии на учет в качестве нуждающихся в жилых помещениях,

предоставляемых по договору социального найма

 

Прошу принять меня, ___________________________________________________                

                                                                                                     (ФИО)

и членов моей семьи _____________________________________________________

(ФИО)

_____________________________________________________________________________на учет нуждающихся в жилом помещении по договору социального найма в соответствии с Жилищным кодексом РФ, согласно

_____________________________________________________________________________

(указывается нормативный правовой акт)

я отношусь к категории _________________________________________________________

(указывается категория граждан, в соответствии с которой гражданин может быть признан нуждающимся в жилом помещении)

Заявитель ________________________________________________________________________

(ф.и.о. полностью, подпись)

Члены семьи _____________________________________________________________________________

(ф.и.о. полностью, подпись)

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

«____»______________20___г.

 

Для получения муниципальной услуги даю согласие на обработку моих персональных данных.

_____________________________________________________________________________

(ф.и.о. совершеннолетнего члена семьи) (подпись заявителя) (дата)

_____________________________________________________________________________

(ф.и.о. совершеннолетнего члена семьи) (подпись заявителя) (дата)
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к административному регламенту 

