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АДМИНИСТРАЦИЯ ГОРОДСКОГО ОКРУГА 

ГОРОД МИХАЙЛОВКА

ВОЛГОГРАДСКОЙ ОБЛАСТИ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

от                         



№  

1
3

О внесении изменений в постановление администрации

городского округа город Михайловка Волгоградской области от                 29 ноября 2019 г.  № 3596 «Об утверждении административного регламента предоставления муниципальной услуги «Признание молодых семей, а также граждан, проживающих в сельской местности, в том числе молодых семей и молодых специалистов нуждающимися в жилых помещениях»
В соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2010 г. N 210-ФЗ "Об организации предоставления государственных и муниципальных услуг", Уставом городского округа город Михайловка Волгоградской области администрация городского округа город Михайловка Волгоградской области п о с т а н о в л я е т:
1. Внести в административный регламент предоставления    муниципальной услуги «Признание молодых семей, а также граждан, проживающих в сельской местности, в том числе молодых семей и молодых специалистов нуждающимися в жилых помещениях», утвержденный постановлением администрации городского округа город Михайловка Волгоградской области от 29 ноября 2019 г.  № 3596 «Об утверждении административного регламента предоставления муниципальной услуги «Признание молодых семей, а также граждан, проживающих в сельской местности, в том числе молодых семей и молодых специалистов нуждающимися в жилых помещениях», следующие изменения:

1.1. Абзац 10 пункта 2.5 изложить в следующей редакции «Постановление администрации городского округа город Михайловка Волгоградской области от 06 сентября 2019 г. № 2684 «Об утверждении муниципальной программы «Молодой семье – доступное жилье» в городском округе город Михайловка Волгоградской области на 2020-2022 годы.».

1.2. Приложение 1 к административному регламенту предоставления муниципальной услуги «Признание молодых семей, а также граждан, проживающих в сельской местности, в том числе молодых семей и молодых специалистов нуждающимися в жилых помещениях» изложить в следующей редакции согласно приложению к настоящему постановлению. 
2. Настоящее постановление вступает в силу со дня его официального опубликования.
Глава городского округа                                                                  С.А.Фомин
Приложение 

к постановлению администрации 

городского округа город Михайловка

Волгоградской области

от ___________№______

                                     Главе  _______________________________

                                     ______________________________________

                                     от ___________________________________

                                                   (фамилия, имя, отчество)

                                     _____________________________________,

                                     проживающего(ей) по адресу: __________

                                     ______________________________________

                                     ______________________________________

                                 ЗАЯВЛЕНИЕ.
В связи _______________________________________________________________

              (указать основания признания нуждающимся в 

                   жилых помещениях или необходимости замены их,

___________________________________________________________________________

      дать краткую характеристику дома и занимаемых жилых помещений,

              а также указать, имеет ли заявитель и совместно

___________________________________________________________________________

    проживающие с ним члены семьи, собственники или/и наниматели жилых

                      помещений право на внеочередное

___________________________________________________________________________

                      предоставление жилых помещений)

прошу  Вас признать мою семью нуждающейся в жилых помещениях с целью участия в программе «Молодой семье – доступное жилье» в городском округе город Михайловка Волгоградской области на 2020-2022 годы».    

    О себе сообщаю, что я работаю _________________________________________

                                      (указать наименование предприятия,

                                            учреждения, организации)

в должности ______________________________________________________________.

    Моя семья состоит из _________ человек: _______________________________

___________________________________________________________________________

 (указать родство, ф.и.о., число, месяц, год рождения)

___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________.

Приложение: _______________________________________________________________

                    (перечень прилагаемых к заявлению документов)

___________________                         _______________________________

(число, месяц, год)                          (личная подпись заявителя)

                     ______________________________________________________

                          (подписи всех дееспособных членов семьи,

                             проживающих совместно с заявителем)
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