 







 
Ф-01/ІК-149/19.8/11
                                                               Міському голові
                                                                    Від кого (відомості про фізичну особу)







Прізвище
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Ім’я
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


По батькові
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                     Номер мобільного телефону

	                                                                     
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                            З А Я В А

Прошу прийняти мене на соціальний квартирний облік, у зв’язку з ___________________

____________________________________________________________________________
                                                           ( вказати причину)

  Про себе повідомляю, що я працюю _____________________________________________

 з ________________   р.  на посаді _______________________________________________

Користуюсь пільгами __________________________________________________________

Зареєстрований  і проживаю за адресою : __________________________________________

_____________________________________________________________________________,

де займаю ____________________________________________________________________
                                                                             ( вказати  займану площу)  
	№ з/п
	Прізвище, ім’я та по батькові
	Родинні відносини
	Рік

народження
	Дата

реєстрації

в населеному пункті
	Дата реєстрації

за даною

адресою

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	


До заяви додаю:
Витяги з реєстру територіальної громади щодо реєстрації місця 

проживання особи  на кожного члена сім’ї 



__________  шт.

Довідки  про доходи
 громадянина та членів сім’ї

за 12 останніх місяців    





             __________  шт.

Ксерокопія документу, що підтверджує пільги

/при наявності/




     


__________  шт.

Копії паспортів



     



__________  шт.

Копії свідоцтв про народження дітей

/при наявності/




     


__________ шт.

Копія свідоцтва про шлюб /при наявності/



____________шт.
Довідки про взяття на облік внутрішньо переміщеної особи

та членів сім’ї /при наявності/


    


 __________ шт.

Довіреність (доручення) /при наявності/ 

(оригінал або копія)
    






  __________шт.

Копії реєстраційних номерів облікових карток платників

податків з Державного реєстру фізичних осіб - платників податків      ___________шт.

Відомості про наявність (відсутність) транспортних засобів 

громадянина та членів його сім’ї     




____________шт.

Та інше_______________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Підписанням цієї заяви не заперечую та даю згоду на обробку персональних даних для отримання адміністративної послуги у департаменті «Центр надання адміністративних послуг у місті Луцьку» Луцької міської ради.

Мені відомо про мої права, визначені Законом України «Про захист персональних даних».

  __  __________20   р.


Підпис заявника_________________________







Підписи членів сім’ї ______________________










_______________________










_______________________










_______________________










_______________________










_______________________









        
_______________________
