Приложение № 1 
к постановлению Администрации города Обнинска 
от ___________№ ___________


Приложение № 1
к Административному регламенту
Администрации города Обнинска
по предоставлению муниципальной услуги
«Признание помещения жилым помещением,
жилого помещения непригодным для проживания
и многоквартирного дома аварийным
и подлежащим сносу или реконструкции»

                                     Заместителю главы Администрации города
                                           по вопросам городского хозяйства
                                     ______________________________________
                                                                                                         (Ф.И.О.)
                                     от ___________________________________
                                         (Ф.И.О. гражданина/наименование
                                                юридического лица)
                                     ______________________________________
                                                                                                         (адрес)

ЗАЯВЛЕНИЕ

	Прошу рассмотреть на заседании межведомственной комиссии для оценки жилых помещений жилищного фонда Российской Федерации, многоквартирных домов, находящихся в федеральной собственности, муниципального жилищного фонда и частного жилищного фонда (далее - комиссия), вопрос о признании помещения, расположенного по адресу: г. Обнинск, ____________________, д.__________, кв. ________, _________________________________________________ жилым помещением/непригодным для проживания
                               (выбрать нужное)
    
	Перечень прилагаемых документов:
    	1.___________________________________________________________________
    	2.___________________________________________________________________
   	3.___________________________________________________________________
  	4.___________________________________________________________________
   	5.___________________________________________________________________
    	Я, __________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
__________________________________________________________________________
(дата, месяц, год рождения)
__________________________________________________________________________
(адрес)
__________________________________________________________________________
(документ, удостоверяющий личность, серия, номер, кем и когда выдан)
даю согласие Администрации города Обнинска и комиссии на обработку своих персональных данных для целей оказания мне муниципальной услуги:
    	1. Ф.И.О.;
   	2. Адрес;
    	3. Паспортные данные;
    	4. Иных своих персональных данных, необходимых Администрации города Обнинска и комиссии в целях оказания мне муниципальной услуги;
   	5. Персональных данных представляемого лица (согласие предоставляется в случае, если заявителем выступает уполномоченный представитель другого лица). 
    	Я согласен (согласна), чтобы Администрация города Обнинска и комиссия осуществляли сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, обновление, изменение, использование, распространение (в том числе, передачу) персональных данных в указанных целях.
    	Согласие на обработку персональных данных действительно до ___________ г.
    	Согласие на обработку персональных данных может быть мной отозвано на основании письменного заявления.
    	Контактный тел.: ____________________

Заполняется заявителем – законным представителем несовершеннолетнего получателя муниципальной услуги (проставить любой знак в одном из вариантов):
- Согласен(-на) на получение результатов предоставления муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего, оформленных в форме документа на бумажном носителе, законным представителем несовершеннолетнего, не являющимся заявителем________________________________________________________________ 
(указать Ф.И.О (отчество – при наличии), сведения о документе, удостоверяющем личность другого законного представителя несовершеннолетнего, уполномоченного на получение результата)
Письменное согласие на обработку персональных данных законного представителя несовершеннолетнего получателя муниципальной услуги, не являющегося заявителем, на ___ листах прилагается (приложить письменное согласие на обработку персональных данных);
[image: ]  Желаю получить запрашиваемые результаты предоставления муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего лично.

"__"_________ 20___                 ___________________ /_________________/
                                                                     (подпись)                            (расшифровка)


















Приложение № 2
к постановлению Администрации города Обнинска 
от ___________№ ___________


Приложение № 2
к Административному регламенту
Администрации города Обнинска
по предоставлению муниципальной услуги
«Признание помещения жилым помещением,
жилого помещения непригодным для проживания
и многоквартирного дома аварийным
и подлежащим сносу или реконструкции»

                                     Заместителю главы Администрации города
                                           по вопросам городского хозяйства
                                     ______________________________________
                                                                                                          (Ф.И.О.)
                                     от ___________________________________
                                         (Ф.И.О. гражданина/наименование
                                                юридического лица)
                                     ______________________________________
                                                                                    (адрес)

ЗАЯВЛЕНИЕ

    	Прошу рассмотреть на заседании межведомственной комиссии для оценки жилых помещений жилищного фонда Российской Федерации, многоквартирных домов, находящихся в федеральной собственности, муниципального жилищного фонда и частного жилищного фонда (далее - комиссия), вопрос о признании многоквартирного жилого дома, расположенного по адресу: г. Обнинск, _________________, д. _____, аварийным и подлежащим сносу или реконструкции.
                                                                                                                                     (выбрать нужное)
	
	Перечень прилагаемых документов:
    	1.___________________________________________________________________
    	2.___________________________________________________________________
   	3.___________________________________________________________________
  	4.___________________________________________________________________
   	5.___________________________________________________________________
    	Я, __________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
__________________________________________________________________________
(дата, месяц, год рождения)
__________________________________________________________________________
(адрес)
__________________________________________________________________________
(документ, удостоверяющий личность, серия, номер, кем и когда выдан)
даю согласие Администрации города Обнинска и комиссии на обработку своих персональных данных для целей оказания мне муниципальной услуги:
    	1. Ф.И.О.;
   	2. Адрес;
    	3. Паспортные данные;
    	4. Иных своих персональных данных, необходимых Администрации города Обнинска и комиссии в целях оказания мне муниципальной услуги;
   	5. Персональных данных представляемого лица (согласие предоставляется в случае, если заявителем выступает уполномоченный представитель другого лица). 
    	Я согласен (согласна), чтобы Администрация города Обнинска и комиссия осуществляли сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, обновление, изменение, использование, распространение (в том числе, передачу) персональных данных в указанных целях.
    	Согласие на обработку персональных данных действительно до ___________ г.
    	Согласие на обработку персональных данных может быть мной отозвано на основании письменного заявления.
    	Контактный тел.: ____________________

Заполняется заявителем – законным представителем несовершеннолетнего получателя муниципальной услуги (проставить любой знак в одном из вариантов):
- Согласен(-на) на получение результатов предоставления муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего, оформленных в форме документа на бумажном носителе, законным представителем несовершеннолетнего, не являющимся заявителем________________________________________________________________ 
(указать Ф.И.О (отчество – при наличии), сведения о документе, удостоверяющем личность другого законного представителя несовершеннолетнего, уполномоченного на получение результата)
Письменное согласие на обработку персональных данных законного представителя несовершеннолетнего получателя муниципальной услуги, не являющегося заявителем, на ___ листах прилагается (приложить письменное согласие на обработку персональных данных);
[image: ]  Желаю получить запрашиваемые результаты предоставления муниципальной услуги в отношении несовершеннолетнего лично.

"__"_________ 20___                 ___________________ /_________________/
                                                                     (подпись)                              (расшифровка)
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