Главе Калининского муниципального округа Тверской области 
Румянцеву С.А.

от_____________________________________________________
_______________________________________________________
(для физических лиц (представителя заявителя): ФИО; 
для юридических лиц: наименование из ЕГРЮЛ)
адрес регистрации:_______________________________________
_______________________________________________________
реквизиты документа:______________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
(для физических лиц: паспорт; для юридических лиц: сведения из ЕГРЮЛ)
почтовый адрес:_________________________________________
_______________________________________________________
контактный телефон:_____________________________________
адрес электронной почты_________________________________

Заявление 
о признании помещения жилым помещением или жилого помещения непригодным для проживания и (или) многоквартирного дома аварийным и подлежащим сносу или реконструкции

Прошу провести оценку соответствия жилого помещения, расположенного по адресу:___________________________________________________________________________,
_________________________________________________________________________________
кадастровый номер_________________________________________________________________
требованиям, предъявляемым к жилым помещениям, и его пригодности для проживания, и предоставить Заключение, в соответствии п. 47 Положения о признании помещения жилым помещением, жилого помещения непригодным для проживания, многоквартирного дома аварийным и подлежащим сносу или реконструкции, садового дома жилым домом и жилого дома садовым домом, утвержденного Постановлением Правительства Российской Федерации от 28.01.2006 № 47, с целью__________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
(например: признания жилого помещения пригодным для проживания, признания жилого помещения непригодным для проживания и (или) многоквартирный дом аварийным и подлежащим сносу или реконструкции)
К заявлению прилагаю следующие документы:
1. Копия паспорта;
2. Копии правоустанавливающих документов на жилое помещение;
3. Выписка из ЕГРН на объект недвижимости;
4. Проект реконструкции нежилого помещения (в отношении нежилого помещения для признания его в дальнейшем жилым помещением);
5. Заключение специализированной организации по результатам обследования элементов ограждающих и несущих конструкций жилого помещения;
6. Заключение специализированной организации, проводившей обследование многоквартирного дома (в случае постановки вопроса о признании многоквартирного дома аварийным и подлежащим сносу или реконструкции);
7. Заявления, письма, жалобы граждан на неудовлетворительные условия проживания;
4. Иные документы (при наличие).
Я ___________________________________________________________________________
в соответствии с требованиями п. 1 ст. 6, п. 4 ст. 9 Федерального закона от 27.07.06 № 152-ФЗ «О персональных данных», подтверждаю свое согласие на обработку администрацией Калининского муниципального округа Тверской области, моих персональных данных, включающих: фамилию, имя, отчество, пол, дату рождения, адрес проживания, контактный телефон, сведения об имуществе, содержащихся в настоящем заявлении и в представленных мною документах, в целях предоставления муниципальной услуги.

Подпись лица, подавшего заявление:
«____»_____________ 20___ г.                                    ____________                       ______________________
                (дата)                                                                       (подпись)                                        (расшифровка подписи заявителя)
