                                                Приложение 3

                                                                                   к административному регламенту

                                                                                   предоставления администрацией

                                                                                   МО Город Шлиссельбург

                                                                                   муниципальной услуги по

                                                                               приватизации жилых помещений

                                                                                   муниципального жилищного фонда 
                                                                                   Главе администрации

                                                                                   МО Город Шлиссельбург

                                                                                   _____________________________

                                                                                                         (ФИО руководителя)            
                                                                                   от___________________________

                                                                                               (ФИО заявителя, адрес, телефон)  

                                                                                          ________________________________
                                                                                         ________________________________

                                                                   ЗАЯВЛЕНИЕ

1. На основании  Закона Российской Федерации  «О приватизации    жилищного фонда в Российской    Федерации»   просим   (прошу)   передать нам    (мне)   в     собственность

__________________________________________, занимаемую нами (мной) по договору

(указать вид собственности: общая совместная, общая долевая
       или в собственность одного из членов семьи)                             
найма, ___________________________________________________________квартиру по адресу:

                        (указать: отдельную, количество комнат)                            

_____________________________________________________________________________________
     (указать населенный пункт, наименование улицы, номер дома,  номер  квартиры)
_____________________________________________________________________________.
Состав семьи______________________чел.                     

 2. Участвующие в приватизации согласились реализовать свое право на приватизацию занимаемой квартиры со следующим распределением долей (заполняется при передаче жилого помещения в общую долевую собственность): __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
                    (указать ФИО и размер выделяемой доли)

____________________________________________________________________________________.

            3. Ранее из членов семьи в приватизации жилой площади_____________________
____________________________________________________________________________
     (никто не участвовал, участвовал, фамилия, имя, отчество, по какому адресу - полностью)
_____________________________________________________________________________.            

  Подписи совершеннолетних членов семьи и детей в возрасте от 14 до 18 лет, подтверждающих согласие на приватизацию занимаемого жилого помещения:

	
	
	
	
	

	(фамилии, имена, отчества - полностью)
	
	    (подпись)
	
	   (паспортные данные)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


4. Прошу не включать меня в число участников общей собственности приватизируемого жилого помещения. С последствиями отказа от участия в приватизации ознакомлен (а):

	
	
	
	
	

	(фамилии, имена, отчества - полностью)
	
	   (подпись)
	
	  (паспортные данные)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


        Подписи всех удостоверяю__________________________________________________
                                                                                     (должность, ФИО)                                                                                                                                                                                   _____________________________________________________________________________.
                                                                                                                 (подпись)

«____»___________________20__ года

Заявление зарегистрировано за № _____________________.

Дата регистрации________________________

К заявлению прилагаются:

1. ___________________________________________________________________________.

2. ___________________________________________________________________________.

3. ___________________________________________________________________________.

4. ___________________________________________________________________________.

5.___________________________________________________________________________.

6.___________________________________________________________________________.

Результат рассмотрения заявления прошу:

    выдать на руки;

     личная явка в МФЦ.    

                                              Приложение 4
                                                                                   к административному регламенту

                                                                                   предоставления администрацией

                                                                                   МО Город Шлиссельбург

                                                                                   муниципальной услуги по

                                                                               приватизации жилых помещений

                                                                                   муниципального жилищного фонда 
                                                                                   Главе администрации

                                                                                   МО Город Шлиссельбург

                                                                                   _____________________________

                                                                                                         (ФИО руководителя)            
                                                                                   от___________________________

                                                                                               (ФИО заявителя, адрес, телефон)             

                                                                                          _______________________________
                                                                                         ________________________________

                                               ЗАЯВЛЕНИЕ

           1. На основании Закона Российской Федерации «О приватизации жилищного фонда в Российской Федерации» просим при полном согласии всех совершеннолетних членов семьи передать    в   собственность___________________________________,  занимаемую  

                                                        (указать вид собственности: общая совместная, общая

                                                        долевая, или в собственность одного из членов семьи)                             

нами  комнату  жилой  площадью______________ кв. метров в ______________комнатной  коммунальной   квартире  по адресу:______________________________________________
_____________________________________________________________________________.

Состав семьи______________________чел.

           Участвующие в приватизации жилого помещения просят при оформлении договора передачи определить равные доли из площади мест общего пользования квартиры для каждой семьи независимо от количества человек в ней (количество долей по числу проживающих в квартире семей).

            Подписи совершеннолетних членов семьи и детей в возрасте от 14 до 18 лет, подтверждающих согласие на приватизацию занимаемых жилых помещений:

	
	
	
	
	

	(фамилии, имена, отчества - полностью)
	
	    (подпись)
	
	   (паспортные данные)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


 2. Прошу не включать меня в число участников общей собственности приватизируемого жилого помещения. С последствиями отказа от участия в приватизации ознакомлен(а):

	
	
	
	
	

	(фамилии, имена, отчества - полностью)
	
	   (подпись)
	
	   (паспортные данные)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


         Подписи всех удостоверяю:_________________________________________________
                                                                                                    (должность, ФИО)

_____________________________________________________________________________.

                                                                                                              (подпись)

«____»___________________20__ года

Заявление зарегистрировано за  № ____________________.

Дата регистрации____________________.

К заявлению прилагаются:

1. ___________________________________________________________________________. 2. ___________________________________________________________________________.

3. ___________________________________________________________________________.

4. ___________________________________________________________________________.

5.___________________________________________________________________________.

6.___________________________________________________________________________.

Результат рассмотрения заявления прошу:

        выдать на руки;

          личная явка в МФЦ.    

               





               





               





               








