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	АДМИНИСТРАТИВНАЯ ПРОЦЕДУРА

	1.1.20 Принятие решения о предоставлении жилого помещения государственного жилищного фонда меньшего размера взамен занимаемого

	

	Служба «одно окно»

211092 город Толочин, улица Ленина, 1

кабинет № 14, 1 этаж, телефон (02136) 5 13 72, 142 

Режим работы приёма граждан:

Понедельник, среда, четверг, пятница: с 8.00 до 18.00

вторник: с 8.00 до 20.00

суббота: с 9.00 до 14.00

без перерыва на обед

выходной: воскресенье 

Ответственные должностные лица, осуществляющие приём заявлений 

и выдачу решений:

инспектор отдела по работе с обращениями граждан и юридических лиц

  Вильчинская Елена Станиславовна
главный специалист отдела по работе с обращениями граждан и 
юридических лиц 
Тишкова Инесса Эдуардовна

на время их отсутствия – 

начальник отдела по работе с обращениями граждан и юридических лиц 

Хацкевич Анастасия Павловна

211092 город Толочин, улица Ленина, 1
кабинет № 15, 1 этаж, телефон 8 (02136) 5 60 80



	

	

	

	Документы и (или)

сведения, предоставляемые

гражданином

для осуществления

административной

процедуры
	- заявление, подписанное совершеннолетними членами семьи нанимателя, а также иными гражданами, за которыми в соответствии с законодательством сохраняется равное с нанимателем право владения и пользования жилым помещением

-паспорта или иные документы, удостоверяющие личность нанимателя и совершеннолетних членов его семьи, а также других граждан, за которыми в соответствии с законодательством сохраняется равное с нанимателем право владения и пользования жилым помещением

-свидетельства о рождении несовершеннолетних детей – для лиц, имеющих несовершеннолетних детей

	

	Документы и (или) сведения, запрашиваемые ответственным исполнителем:
	-справка о месте жительства и составе семьи или копия лицевого счета
-согласие органов опеки и попечительства, если в жилом помещении проживают или имеют право на проживание несовершеннолетние, признанные находящимися в социально опасном положении либо признанные нуждающимися в государственной защите, или в жилом помещении проживают граждане, признанные недееспособными или ограниченные в дееспособности судом, или это жилое помещение закреплено за детьми-сиротами или детьми, оставшимися без попечения родителей
По желанию  документы могут быть предоставлены гражданином самостоятельно

	

	Максимальный срок осуществления административной процедуры
	1 месяц со дня подачи заявления

	

	Размер платы, взимаемой при

осуществлении административной процедуры
	Административная процедура осуществляется бесплатно

	

	Срок действия справки, другого документа (решения), выдаваемых (принимаемого) при осуществлении административной процедуры
	бессрочно




БЛАНК ЗАЯВЛЕНИЯ
Толочинский районный  исполнительный комитет ________________________________

                             (фамилия, имя, отчество)

________________________________

________________________________

 (адрес места жительства, постоянного проживания)

________________________________

тел: ____________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить мне с семьей ____ человек(а) в составе:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 жилое помещение государственного жилищного фонда меньшего размера взамен занимаемого, расположенного по адресу: _____________________________________________________________. 
Прилагаемые документы:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
«___» _______________ 20 __ г.                              _________________

                                                                                                                                             (личная подпись)


Толочинский районный  исполнительный комитет
Иванова Ивана Ивановича
г.Толочин, ул.Центральная, д.45, кв.2
тел: 2-13-72
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу предоставить мне с семьей 3 человека в составе:

1. сам – 01.01.1978 г. рождения;

2. супруга – Иванова Мария Петровна – 12.12.1980 г. рождения;

3. сын – Иванов Михаил Иванович – 10.10.2000 г. рождения
жилое помещение государственного жилищного фонда меньшего размера взамен занимаемого, расположенного по адресу: г.Толочин, ул.Центральная, д.45, кв.2. 

Прилагаемые документы:

1. Документы, удостоверяющие личность всех членов семьи
«___» _______________ 20 __ г.                                      Иванов И.И.
                                                                                                                                             (личная подпись)

«___» _______________ 20 __ г.                                     Иванова М.П.
                                                                                                                                             (личная подпись)

