
В Бобруйский городской
исполнительный комитет

						__________________________________
						
                                                         		__________________________________
                            (Ф.И.О.)
__________________________________
						                             (адрес)
__________________________________
						                      (номер телефона)



	
Заявление

Прошу принять решение о признании жилого помещения не соответствующим установленным для проживания санитарным и техническим требованиям по адресу:  г. Бобруйск, ___________________
______________________________________________________________
______________________________________________________________
______________________________________________________________
При долевой собственности на жилое помещение – заявление, подписанное всеми участниками долевой собственности:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________








Дата _______________ 2020 г.		                 Подпись_____________



Заявление принял ____________________________



В Бобруйский городской
исполнительный комитет

						Иванова Ивана Ивановича              .     
							            (Ф.И.О.)	
	                                              _______________________________

						г.Бобруйск, ул.Королева, д.23, кв. 9           . 
							             (адрес )
						26-23-25, 8029-611-23-25                .
							             (номер телефона)	


	

Заявление


	Прошу принять решение о признании жилого помещения не соответствующим установленным для проживания санитарным и техническим требованиям по адресу: ул. Королева, д.2, кв.1____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
При долевой собственности на жилое помещение – заявление, подписанное всеми участниками долевой собственности:
участников долевой собственности нет









Дата  8 ноября    2020 г.                              Подпись_________________
                                                                                       И.И.  Иванов

Заявление принял______________________
Документы и (или) сведения, представляемые гражданином для осуществления административной процедуры:
1. Технический паспорт либо ведомость технических характеристик на жилой дом или изолированное жилое помещение 
от _________________ №___________________

2. Документ, удостоверяющий право собственности на него или право владения и пользования им (если жилой дом, изолированное жилое помещение зарегистрированы в едином государственном регистре недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним)
____________________________________________________________________________________________________________________________
от __________________________ г.,  №____________________________
3. Документ, подтверждающий принадлежность жилого помещения на праве собственности или ином законном основании (договор, судебное постановление, справка о внесении сведений о жилом помещении в похозяйственную книгу сельского (поселкового) исполнительного комитета до 8 мая 2003 г., иной документ, подтверждающий такое право или основание), - в случае, если жилой дом, изолированное жилое помещение не зарегистрированы в едином государственном регистре недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним
____________________________________________________________________________________________________________________________
от __________________________ г.,  №____________________________
                                             Подпись заявителя_______________________

Запрашиваемые документы
 местным исполнительным и распорядительным органом:
справка о месте жительства и составе семьи или копия лицевого счета
от _____________ г., №______________

