ПРИЛОЖЕНИЕ № 1
к Административному регламенту

ПЕРЕЧЕНЬ ДОКУМЕНТОВ,
НЕОБХОДИМЫХ ДЛЯ ОКАЗАНЯ МУНЦИПАЛЬНОЙ УСЛУГИ
«Передача в собственность граждан занимаемых ими жилых помещений, находящихся в муниципальной собственности (приватизация муниципального жилого фонда), или передача в муниципальную собственность ранее приватизированных жилых помещений»

	№
п/п
	Наименование документа
	Срок действия
	Примечание

	1.
	Для физических лиц:
Документ, удостоверяющий личность получателя (представителя получателя).
	бессрочно
	Оригинал или нотариально заверенная копия

	2.
	Документ, подтверждающий полномочия представителя получателя (получателей) (если с заявлением обращается представитель получателя (получателей).
	Согласно Гражданского кодекса
	Оригинал,
заверенная копия

	3.
	паспортные данные, сведения о месте жительства (для физического лица, номер контактного телефона 
	бессрочно
	Оригинал или нотариально заверенная копия






















Приложение № 2
к Административному регламенту


Образец заявления

    
______________________________
                                                                                кому, должность, Ф.И.О.
                                                                               							           ___________________________________
                                               (Ф.И.О. получателя услуги)
                                            											___________________________________
                                                                   (адрес регистрации)
				___________________________________
                                                                                               (контактный телефон)

ЗАЯВЛЕНИЕ
о передаче в собственность граждан занимаемых ими жилых помещений, находящихся в муниципальной собственности (приватизация муниципального жилого фонда), или передача в муниципальную собственность ранее приватизированных жилых помещений
		Прошу ________________________________________________________________
  _________________________________________________________________________________
  _________________________________________________________________________________
  _________________________________________________________________________________
  _________________________________________________________________________________

  Прилагаю копии следующих документов:
  1. _______________________________________________________________________________ 
  2. _______________________________________________________________________________
  3.________________________________________________________________________________
  4.________________________________________________________________________________
  5.________________________________________________________________________________
  6.________________________________________________________________________________
  7.________________________________________________________________________________
  8.________________________________________________________________________________
  9.________________________________________________________________________________
  10._______________________________________________________________________________

							_____________                  ___________________
                                                                                      подпись                                     дата








Приложение №3
к Административному регламенту

Блок-схема

	НАЧАЛО






	
Заявление о
 о  передаче в собственность граждан занимаемых ими жилых помещений, находящихся в муниципальной собственности (приватизация муниципального жилого фонда), или передача в муниципальную собственность ранее приватизированных жилых помещений








 (
Заключение договора на передачу жилого помещения в собственность
) (
Администрация Старочеркасского сельского поселения
Рассмотрение заявления 
Принятие решения о 
передаче в собственность граждан занимаемых ими жилых помещений, находящихся в муниципальной собственности (приватизация муниципального жилого фонда), или передача в муниципальную собственность ранее приватизированных жилых помещений
Письменный мотивированный отказ в предоставлении услуги
МФЦ
)

 (
Договор на передачу жилого помещения в собственность через Администрацию Старочеркасского сельского поселения
)
 (
Договор на передачу жилого помещения в собственность через МФЦ
)


Приложение № 4
к Административному регламенту

	
	Руководителю ___________________________________
	              (наименование учреждения)
_________________________________________________
                    (Ф.И.О. руководителя учреждения)
_________________________________________________
(Ф.И.О. физического лица или наименование юридического лица)
место жительства заявителя  (для физического лица) или место нахождения заявителя (для  юридического лица)  ________________________________________________
(почтовый индекс, адрес)
контактный телефон (при наличии)_____________________
адрес электронной  почты (при наличии) ________________
почтовый адрес __________________________________


Жалоба
	1. Наименование органа, предоставляющего муниципальную услугу 
	

	2. Наименование должностного лица органа, предоставляющего муниципальную услугу, либо муниципального служащего, решения и действия (бездействие) которых обжалуются
	

	3. Обжалуемые решения и действия (бездействие) органа, предоставляющего муниципальную услугу, должностного лица органа, предоставляющего муниципальную услугу, либо муниципального служащего
	

	4. Наименование услуги
	

	5. Доводы, на основании которых заявитель не согласен с решением или действием (бездействием) органа, предоставляющего муниципальную услугу, должностного лица органа, предоставляющего муниципальную услугу, либо муниципального служащего.
	

	6. Ответ на жалобу прошу направить (нужное отметить):
	1. лично (при посещении_____)

	
	2. по электронной почте

	
	3. в письменном виде по почте


Заявитель, подавший жалобу
____________                                                                 ________________
        (дата)	                                                                        (подпись)
Отметка специалиста о приеме жалобы:
____________                                                                 ________________
(дата)	                                                                             (Ф.И.О., подпись)

