                                                       Бобруйский районный
                                                       исполнительный комитет
 (наименование местного исполнительного и распорядительного органа)
гр-на(ки)___________________________
__________________________________
 (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
Место жительства (место пребывания):
_____________________________________
                                                          _____________________________________
                                                          тел.__________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
по административной процедуре 1.1.12 «Принятие решения о признании жилого помещения не соответствующим установленным для проживания санитарным и техническим требованиям» Указа Президента Республики Беларусь от 26.04.2010 № 200

Прошу признать ________________________________________, находящийся по адресу__________________________________________
и принадлежащее (не принадлежащее) мне на праве собственности не соответствующим установленным для проживания санитарным и техническим требованиям.

Документы и (или) сведения, предоставляемые гражданином для осуществления административной процедуры: 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
К заявлению считаю нужным приложить:
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
«____» ________________ 20 ___ г.                         ___________________
              
                                                                                                                                    (личная подпись)



В дело № 
Решение № ______ от ________________
_______________________ 


ОБРАЗЕЦ                                    Бобруйский районный
                                                       исполнительный комитет
 (наименование местного исполнительного и распорядительного органа)
гр-на(ки)________Иванова Ивана _____________Ивановича__________
 (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
Место жительства (место пребывания):
___Бобруйский район д. Щатково ул. Лесная д. 5________________________
                                                          тел.___225 71-15-14      80447251318______


ЗАЯВЛЕНИЕ
по административной процедуре 1.1.12 «Принятие решения о признании жилого помещения не соответствующим установленным для проживания санитарным и техническим требованиям» Указа Президента Республики Беларусь от 26.04.2010 № 200

Прошу признать одноквартирный или блокированный	жилой дом (нужное указать), 
находящийся по адресу: Бобруйский район, аг.Химы ул. Полевая дом 5
и принадлежащее (не принадлежащее) мне на праве собственности не соответствующим установленным для проживания санитарным и техническим требованиям.
Документы и (или) сведения, предоставляемые гражданином для осуществления административной процедуры: 
_____________________________________________________________________________
К заявлению считаю нужным приложить:
[bookmark: _GoBack]-   копия технического паспорта;
- договор, судебное постановление, иной документ, подтверждающий принадлежность жилого помещения на праве собственности или ином законном основании, – в случае, если жилое помещение не зарегистрировано в едином государственном регистре недвижимого имущества, прав на него и сделок с ним;
_____________________________________________________________________________
 «____» ________________ 20 ___ г.                         ___________________
              
                                                                                                                                    (личная подпись)



В дело № 
Решение № ______ от ________________
_______________________ 

