	Приложение 2
к административному    регламенту 
предоставления муниципальной услуги по предоставлению жилых помещений муниципального специализированного 
жилищного фонда 


Заместителю главы администрации города, руководителю управления жилищно–коммунального хозяйства администрации города Невинномысска

_
________________________________________

 (фамилия, имя, отчество заявителя)
__________________________________

зарегистрированного.:______________________

________________________________________
тел.:_______________________________

                                       (контактный телефон заявителя)

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас предоставить мне _________________________________ 









(ФИО заявителя)
_______________________________________________________________

жилое помещение муниципального специализированного жилищного фонда _____________________________________________________________________________
(указать вид жилого помещения)

в виде _________________________________________________________
(указать вид жилого помещения специализированного жилищного фонда)

в связи с  ______________________________________________________, 

(указать основания предоставления: работа в бюджетном учреждении, организации, признание жилого помещения  непригодным для проживания, проведением капитального ремонта и др.)
____________________________________________________________________________

на состав семьи:____________________________________________________________
____________________________________________________________________________

«____»__________20____год
(подпись заявителя)

Заместитель главы администрации города,

руководитель управления жилищно –

коммунального хозяйства

администрации города Невинномысска                                         Р.Ю. Поляков
