Приложение 1
	
	В Администрацию Пограничного муниципального округа

	
	(наименование органа, предоставляющего муниципальную услугу)




ЗАЯВЛЕНИЕ 
о предоставление жилого помещения специализированного жилищного фонда


от ____________________________________________________________________________
                                                                      (фамилия, имя, отчество (при наличии) физического лица- заявителя

________________________________________________________________________________________________ (далее - заявитель)

	Адрес заявителя:
	

	(место жительства физического лица, почтовый адрес)

	

	

	(реквизиты документа, удостоверяющего личность физического лица)



Прошу  предоставить  жилое помещение специализированного жилищного фонда
	вид жилого помещения
	

	
	(маневренного фонда, служебное жилое помещение)

	в  связи
	

	(основания предоставления жилого помещения из числа оснований, предусмотренных ст. 93, ст.95 Жилищного кодекса РФ)

	

	




	Контактный телефон (факс)
	

	Адрес электронной почты
	

	Способ получения результата предоставления услуги
	

	
	 (почтовое отправление, личное обращение, электронная форма)



	Сведения о представителе заявителя[footnoteRef:1] [1:  В случае подачи заявления представителем заявителя] 

	


(фамилия, имя, отчество, реквизиты документа, подтверждающие полномочия)
	
	

	
	




Приложение:[footnoteRef:2] [2:  не заполняется в случае подачи заявления через МФЦ] 

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	
	

	
	
	

	(подпись)
	
	(дата)
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