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	Приложение № 1

к административному регламенту

администрации муниципального образования Апшеронский район по предоставлению муниципальной услуги «Передача бесплатно в собственность граждан Российской Федерации на добровольной основе занимаемых ими жилых помещений в муниципальном жилищном фонде»



Главе муниципального образования Апшеронский район _______________________________

_______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу передать в __________________________собственность (частную, общую долевую) занимаемую мной _________________квартиру, состоящую из ___ комнат(ы) расположенную по адресу: ________________________________
                                                                                          населенный пункт
___________________________________№ дома ____, корпус ____, № кв. ____,

                             улица/переулок

Согласен(а) определить размер долей ______________ при общей долевой собственности. 
Ранее в приватизации жилой площади не участвовал (а). В настоящее время в порядке улучшение жилищных условий жилую площадь не получаю.

Несовершеннолетние члены семьи: ________________________________________________________________________________________________________________________________________
Прошу оформить договор _________________________________________
____________________                                 «____»______________________

   (ФИО подпись) 
     Личность гр-на (ки)_________________________________________________
                                                                                         ФИО

установлена, полномочия представителей проверены.

Паспорт ______________________код подразделения _________________ выдан «____»__________ 20____________________________________________
Свидетельство о рождении ______________________________________, выдано «______»______________   ______________________________________
Подпись удостоверяю:

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

должность, подпись, ФИО

                                                                                                                  «____»_________________

Заместитель главы муниципального 

образования Апшеронский район                                                     А.А.Клищенко  
