                                                       __________________________________
 (наименование местного исполнительного и распорядительного органа)
гр-на(ки)___________________________
__________________________________
 (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
Место жительства (место пребывания):
_____________________________________
                                                          _____________________________________
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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 ________________
_______________________ 


