До виконкому Новоушицької селищної ради

гр. ___________________________________
(ПІБ)		
____________________________________
адреса:________________________________
____________________________________
тел.________________________

ЗАЯВА
У зв’язку з тим, що _____________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(вказати підставу для прийняття на квартирний облік: відсутність мінімального розміру житлової площі, проживання по договору найму та інші)
 Прошу зарахувати на квартирний облік для поліпшення житлових умов мене /з сім'єю, яка складається з __________чоловік:

	№п/п
	Прізвище, ім’я, по-батькові
	Родинні відносини
	Дата народження
	Місце роботи, посада

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Проживаю і прописаний з _______р. як____________________________________________
                                                                                        (родинні відносини з основним квартиронаймачем)
за адресою:____________________________________________________________________
Квартира складається з _______ кімнат жит. пл. _________ з кухнею (без кухні), з комунальними вигодами (без вигод).
Працюю з _________ р._________________________________________________________
(де і ким)
_____________________________________________________________________________
Користуюсь пільгою як_________________________________________________________
(документ, який підтверджує пільгу)
_____________________________________________________________________________
Зобов'язуюсь щорічно, у період з 01 жовтня до 30 грудня, подавати довідки з місця проживання про склад сім'ї та реєстрацію, з місця праці повнолітніх членів моєї сім'ї для перереєстрації нашої черги, а також повідомляти Новоушицьку сільську раду про зміни житлових умов і склад моєї сім'ї.
Підписи повнолітніх членів моєї сім'ї, які зараховуються на квартирний (кооперативний) облік:
1. __________________________    4. __________________________
2. __________________________     5. __________________________
3. __________________________     6. __________________________
Відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» даю згоду на обробку моїх персональних даних з первинних джерел (у тому числі паспортні дані, відомості з виданих на моє ім’я документів, відомостей які надаю про себе) з метою забезпечення реалізації адміністративно-правових відносин.
Дата  _____________20____р.                                                  Підпис______________

ЦНАП_____________20____р.                                              _______________________
Пропозиції громадської житлово-комунальної комісії:
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________





ДО ЗАЯВИ ДОДАЄТЬСЯ:
[bookmark: _GoBack]1. Довідка з місця проживання про склад сім'ї
2. Довідки з місця праці осіб, які підписали заяву про зарахування на квартирний (кооперативний) облік 
3. Копії паспортів повнолітніх осіб та копії кодів платників податків, які зазначені в представленій довідці форми №2 
4. Акт обстеження житлових умов
5. Засвідчені копії свідоцтв (про одруження, про розлучення, про народження дітей)
6. Якщо квартира приватизована - копія  технічного паспорту та копія документу, що підтверджує право власності на житло 
7. Якщо проживає за договором піднайму жилого приміщення - копію договору піднайму  
8. Якщо проживає за договором найму жилого приміщення в будинках (квартирах), що належать громадянам на праві приватної власності або в будинках житлово-будівельних кооперативів - копію договору найму
9. Якщо в особи наявна тяжка форма хронічного захворювання (згідно затвердженого переліку - оригінал медичного висновку (форми №3) лікарсько-консультативної комісії (ЛКК)
10. Якщо особа, яка стає на квартирний  облік, має право на пільги - засвідчені копії документів, які підтверджують право на пільги
11. Запит про надання інформації з Державного реєстру речових прав на нерухоме майно 
12. Довідки з попередніх місць проживання (при необхідності)












Копії документів, які підтверджують наявність пільги у заявника та (або) членів його сім’ї які будуть прийняті на облік:
· При наявності пільги постраждалого внаслідок Чорнобильської катастрофи 
· копія посвідчення ЧАЕС 1 категорії + копія вкладки до нього, копія посвідчення ветеранів війни-інвалідів війни, копія довідки МСЕК;
· Копія посвідчення ЧАЕС 2 категорії;
· При наявності пільги одинокої матері – копія витягу з Державного реєстру актів цивільного стану громадянин про народження із зазначенням відомостей про батька відповідно до частини першої  ст. 135 Сімейного кодексу України, довідка з управління праці та соціального захисту населення про надання матеріальної допомоги одинокій матері;
· При наявності пільги багатодітної сім’ї – копія посвідчення багатодітної сім’ї (довідка);
· При наявності пільги матері-героїні – копія посвідчення матері – героїні;
· При наявності пільги особи, яка мешкає у ветхому будинку – копія рішення райвиконкому про визнання квартири (будинку) ветхим з указаним процентом зносу;
· При наявності пільги інваліда війни – копія посвідчення інваліда війни, копія довідки МСЕК;
· При наявності пільги інваліда війни в Афганістані та (або) інших державах – копія посвідчення інваліда війни, копія довідки МСЕК, копія довідки про участь у бойових діях на території ДРА та (або) інших держав;
· При наявності пільги учасника бойових дій – копія посвідчення учасника бойових дій, копія довідки на території якої держави брав участь у бойових діях (для воїнів-інтернаціоналістів);
· При наявності пільги члена сім’ї загиблого (померлого) ветерана війни – копія посвідчення члена сім’ї загиблого (померлого) ветерана війни, копії документів про причину смерті ветерана війни (експертні висновки, довідки та інші);
· При наявності пільги учасника бойових дій в зоні АТО – копія посвідчення учасника бойових дій, копія довідки про безпосередню участь у зоні АТО, копія військового білету, копія документів про нагороди та поранення;при наявності пільги дитини – сироти, або дитини, позбавленої батьківського піклування – копія документів які підтверджують статус дитини – сироти (рішення, направлення, рішення суду, довідки та інші);
· При наявності пільги особи, яка має захворювання або має захворювання член сім’ї – медичний висновок (додаток №3 до наказу МОЗ УРСР №52 від 08.02.1985), для дітей-інвалідів (медичний висновок про дитину-інваліда віком до 18 років), копія довідки МСЕК;
· При наявності пільги ветерани сфери виробництва – копія трудової книжки (підтвердження, що відпрацьовано більше 25 років на 1(одному) підприємстві), характеристика з підприємства де відпрацював більше 25 років, копія посвідчення «Ветерана праці».

             
