	Наименование административной процедуры
	ПРИНЯТИЕ РЕШЕНИЯ  О ПЕРЕДАЧЕ В СОБСТВЕННОСТЬ ЖИЛОГО ПОМЕЩЕНИЯ

	Номер административной процедуры  по Перечню -1.1.22. 

	Номер кабинета, куда гражданин должен обратиться с заявлением, местонахождение, номер служебного телефона, фамилия, собственное имя, отчество, должность работника, осуществляющего прием граждан 
	№ 14, 1-й этаж,

Заведующая сектором по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома-

Петюкевич Алла Вацлавона,  

 тел. (8-02154) 4-17-88,

Главный специалист сектора по работе с обращениями граждан и  

юридических лиц райисполкома –

Качан Ольга Петровна, 

 тел. (8-02154) 4-12-32

	Документы и (или) сведения, представляемые 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;
· документ, подтверждающий права на льготы.

	Документы, запрашиваемые  госорганом  или при желании представляемые гражданином самостоятельно
	· копия лицевого счета нанимателя;

· справка (выкопировка из плана) о технических характеристиках приватизируемой квартиры; - ПЛАТНО
· расчет стоимости приобретаемой квартиры – организация в хозяйственном ведении которой находится жилое помещение

· справка о состоянии на учете нуждающихся в улучшении жилищных условий;

· справка с места работы с указанием стажа работы;

· документы, подтверждающие право на постоянное проживание в данном жилом помещении по основаниям п.п. 8.3, 8.4. Указа Президента Республики Беларусь от 19 марта 2007 года № 128



	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры  
	 бесплатно

	Максимальный срок  осуществления административной процедуры
	1 месяц со дня подачи заявления

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



ОБРАЗЕЦ

В Шарковщинский райисполком
	Лугового Сергея Викторовича

	( фамилия, имя, отчество, 
22.09.1987г.р.

число, месяц, год рождения)

	г.п. Шарковщина, 

пер. Доватора, д.113

	( адрес места постоянного проживания)

	телефон: 42429, м.5966254 (мтс)

	паспорт: ВМ 1320624

	выдан: 30.06.2007г.Шарковщинским РОВД
личный номер: 4220987Е056РВ3


Заявление
              В соответствии с подпунктом 1.7 пункта 1 Указа Президента Республики Беларусь от 3 апреля 2008 года № 195 «О некоторых социально-правовых гарантиях для военнослужащих, судей и прокурорских работников» прошу произвести передачу (продажу) в собственность занимаемого мною и членами моей семьи жилого помещения и оформить на моё имя.

Состав семьи  ____4____ человек(а).

В приватизации жилого помещения принимают участие  ___1___ человек(а).

1. Луговой Сергей Викторович_____заявитель__________
_______подпись
                    

 (Фамилия, имя, отчество)                                                 (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

           10% + рассрочка  на  40 лет_______________________________
2.___________________________________________________________________
______

                         (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

3.___________________________________________________________________
_______

                         (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

4.___________________________________________________________________
_______

              (Фамилия, имя, отчество)  

                       (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

В передаче приватизации жилого помещения участия не принимают:

1.Луговая  Ирина  Фёдоровна_______________жена_____________подпись_
                    
 (Фамилия, имя, отчество)  



                              (родственные отношения)              

                   (подпись)

2.Луговая  Светлана  Сергеевна__________  __дочь_____________ подпись
                    

 (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

                    (подпись)

3.___Луговой Станислав  Сергеевич________сын_______несовершеннолетний 
                   

 (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

  (подпись)

4.___________________________________________________________________
______

                    

 (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
     (подпись)


К заявлению прилагаются: перечислить  документы, прилагаемые к заявлению  по  данному  вопросу__________________________________

__28.06.2009г.____                  

 ________________________
         (дата)                       




В Шарковщинский райисполком
	

	                                   ( фамилия, имя, отчество, 


	                                число, месяц, год рождения)



	                    (адрес места постоянного проживания)


	

	телефон: 

	паспорт: 

	выдан: 

	личный номер:


Заявление.

              В соответствии с подпунктом 1.7 пункта 1 Указа Президента Республики Беларусь от 3 апреля 2008 года  № 195 «О некоторых социально-правовых гарантиях для военнослужащих, судей и прокурорских работников» прошу произвести передачу (продажу) в собственность занимаемого мною и членами моей семьи жилого помещения и оформить на моё имя.

Состав семьи  _____________ человек(а).

В приватизации жилого помещения принимают участие  _________ человек(а).

1.___________________________________________________________________
______

                      (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

 _____________________________________________________________________________
2.___________________________________________________________________
______
(Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)
3.___________________________________________________________________
_______

                         (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)
4.___________________________________________________________________
_______

                     (Фамилия, имя, отчество)  

                       (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

В передаче жилого помещения участия не принимают, но сохраняют право пользования:

1.___________________________________________________________________
______

                    
 (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

2.___________________________________________________________________
_______

                    
(Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

3.___________________________________________________________________
_______

                   
 (Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

4.___________________________________________________________________
_______

                    
(Фамилия, имя, отчество)  



     (родственные отношения)              

     
                   (подпись)

Ранее льготами для приватизации жилья не пользовался.

К заявлению прилагаются: _____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

__________________                 

       _____________________________

         (дата)                       







                                                                          (подпись заявителя, ф.и.о.)

