	
	В Департамент 

жилищно-коммунального хозяйства 

Администрации города Кургана
от гр-на _____________________________________,

фамилия, имя, отчество полностью

проживающего по адресу: ______________________

телефон рабочий ______________________________

телефон домашний ____________________________



Заявление

о  предоставлении жилого помещения по договору социального найма 

В связи с _______________________________________________________________

прошу предоставить мне жилое помещение _______________________________________

                                                                                                                                 (вид жилого помещения)

общей площадью ___________ по договору социального найма, расположенное                       по адресу:_____________________________________________________________________ 

на  следующий состав семьи:

1.____________________________________________________________ 

                           (фамилия, имя ,отчество, степень родства)

2.____________________________________________________________ 

                           ( фамилия , имя , отчество, степень родства)

3.____________________________________________________________  

                            ( фамилия, имя, отчество, степень родства) 

На вселение в указанное жилое помещение согласны.
Подтверждаю (подтверждаем) свое согласие, а также согласие представляемого (представляемых) мною лица (лиц) на обработку персональных данных в целях предоставления муниципальной услуги.
________________________                            ___________________________ 

                (подпись)                                                                     ( расшифровка подписи)

Подписи дееспособных членов семьи нанимателя:

_____________________________________                        ___________________________________ 

                   ( подпись)                                                                      (расшифровка подписи) 

_____________________________________                        ____________________________________ 

                  ( подпись)                                                                      (расшифровка подписи)

*заявление от имени недееспособных членов семьи подписывается его законным представителем

«____» ___________________ 20__ г.         
