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                                                                              Приложение 1
к Административному регламенту


[bookmark: _GoBack]Типовая форма Заявления
о предоставлении Муниципальной услуги

                               
                                В Администрацию городского округа Щербинка
                                                       от ______________________________________
                                                                                        (фамилия, имя, отчество Заявителя в родительном падеже)
                                                                             зарегистрированного(ой) по адресу:
                                                                             _________________________________________________________
                                                                             _________________________________________________________
                                                                             телефон:  ______________________________________________
                                                                             эл. почта: ______________________________________________
                                                                            паспорт: серия __________ номер: ____________
                                                                            выдан __________________________________________________
                                                                                                               (кем, когда выдан)
                                                                            _________________________________________________________
                                                                            Реквизиты документа, подтверждающего
                                                      полномочия Представителя заявителя
                                                                            _________________________________________________________
                                                                            _________________________________________________________
                                                                            _________________________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
о признании члена семьи нанимателя нанимателем по ранее заключенному договору социального найма вместо первоначального нанимателя

    _______________________________________ является нанимателем жилого 
                               (Ф.И.О. нанимателя)
помещения ____________________ общей площадью ____ кв. м, расположенного по адресу:__________________________________________ ____________________________________________________, предоставленного 
по Договору социального найма от «_____»__________ ____ г. № ____________.
       Заявитель  является  членом  семьи   Нанимателя,   что   подтверждается
____________________________________________________________________.
   
       В связи с _________________________________________________________
в соответствии с ч. 2 ст. 82 Жилищного  кодекса  Российской  Федерации  прошу дать согласие на признание Заявителя нанимателем  жилого помещения по ранее  заключенному  Договору  социального  найма  от «____»__________ ____ г. 
№ ________ вместо первоначального нанимателя.
    
       
       Против  смены  ответственного  нанимателя члены  семьи  первоначального
нанимателя не возражают:

1. _____________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О., паспортные данные)
________________________________________________________________________________________________
(подпись)
2. ______________________________________________________________________________________________
(Ф.И.О., паспортные данные)
________________________________________________________________________________________________
(подпись)

Прошу внести соответствующие изменения в договор социального найма от __________ №______ на указанное жилое помещение.


К заявлению прилагаются следующие документы:
1) __________________________________________________________________;
(наименование и номер документа, кем и когда выдан)

2) ____________________________________________________________________________________________;
(наименование и номер документа, кем и когда выдан)

3) ____________________________________________________________________________________________;
(наименование и номер документа, кем и когда выдан)

4) ____________________________________________________________________________________________;
(наименование и номер документа, кем и когда выдан)

5) ____________________________________________________________________________________________.
(наименование и номер документа, кем и когда выдан)




На  обработку  моих  персональных  данных,  содержащихся  в заявлении и прилагаемых  к  нему  документах,  в  соответствии  с  Федеральным  законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» (с последующими изменениями) согласен (согласна).


                      
Дата подачи заявления_____________________

Подпись заявителя ________________________ /______________________/                                                                                


Должность, фамилия, имя, отчество и подпись лица, удостоверившего подпись заявителя и членов его семьи

__________________________                        __________________                             _________________________
                (должность)                                                  (подпись)                                           (фамилия и инициалы)

                                                                 


