Приложение 1 к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Предоставление информации об очередности предоставления жилых помещений на условиях социального найма» 

	Главе Лебяженского  сельского поселения 
________________________________
_________________________________
(Ф.И.О. заявителя) 
_________________________________
_________________________________
(реквизиты документа, удостоверяющего личность: серия, номер, кем и когда выдан)
_________________________________
(реквизиты доверенности, в случае обращения 
представителя)
Проживающего по адресу:__________
_________________________________
_________________________________
телефон:__________________________
     электронная почта:_________________



Заявление

	Прошу предоставить информацию об очередности предоставления жилых помещений 
на условиях социального найма на имя _____________________________________________.
                                                                    (фамилия, имя, отчество, число месяц, год рождения)
Приложение:
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________

	Результат муниципальной услуги прошу выдать:

	лично
	через МФЦ
	на электронную почту
	почтой
	иным способом

	
	
	
	
	

	
Дата

	
Подпись заявителя
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