
                                                                                      ГКУ «Магаданский социальный центр»
                                                                                              от____________________________________
								_____________________________________	                                                                                                                               (фамилия, имя, отчество)
                                                                                             Документ, удостоверяющий личность                      
                                                                                             Паспорт гражданина России _____________
                                                                                             ______________________________________
                                                                                                                _________________________________________
(серия, номер, дата выдачи, кем и когда выдан, код 
                                                                                            Адрес регистрации:  _____________________
                                                                                                               __________________________________________
                                                                                           Адрес пребывания ______________________
                                                                                           Телефон _______________________________
                                                                                           Адрес электронной почты________________

Заявление
Субсидия на оплату жилого помещения и коммунальных услуг

В соответствии с Правилами  предоставления субсидий на оплату жилого помещения и коммунальных услуг, утвержденных Постановлением Правительства Российской Федерации от 14 декабря 2005 года № 761

Статус заявителя
	Отметить один из вариантов
	Отметить нужное

	Собственник жилого помещения (квартиры, жилого дома, части квартиры или жилого дома)
	

	Пользователь жилого помещения в государственном или муниципальном жилищном фонде
	

	Наниматель жилого помещения по договору найма в частном жилищном фонде
	

	Член жилищного или жилищно-строительного кооператива
	



Сведения обо мне и членах семьи, проживающих вместе со мной
Заявитель проживает:
	
	Отметить один из вариантов

	Один
	

	Совместно с членами семьи
	



В случае выбора "совместно с членами семьи":
	Фамилия, имя, отчество
(последнее - при наличии) члена семьи
	Дата рождения
	Степень родства и
(или) свойства членов семьи
	СНИЛС
	Вид
документа, удостоверяющего личность
	Реквизиты документа, удостоверяющего личность (серия, номер, код подразделения, дата выдачи, кем выдан)

	
	
	Заявитель
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



Дополнительные сведения обо мне и членах моей семьи
	Фамилия, имя, отчество (последнее
- при наличии) члена семьи
	Дополнительные сведения
	Отметить нужное

	
	Прохождение военной службы
	

	
	Обучение в военных организациях без заключения контракта
	

	
	Прохождение военной службы по призыву
	

	
	Лишение свободы 
	

	
	Заключение под стражу
	

	
	Нахождение в розыске
	

	
	Безвестно отсутствующие или объявленные умершими
	

	
	Нахождение на принудительном лечении по решению суда
	

	
	Нахождение на полном государственном обеспечении (за исключением заявителя и детей, находящихся под опекой или попечительством)
	



Сведения о наличии/ отсутствии доходов (моих и членов моей семьи) за 6 календарных месяцев, предшествовавших месяцу перед месяцем подачи заявления
	Фамилия, имя, отчество
(последнее - при наличии) члена семьи
	Вид дохода
	Отметить нужное

	
	Сведения о размере стипендии и иных денежных выплат, предусмотренных законодательством РФ, выплачиваемых лицам, обучающимся в профессиональных образовательных организациях и образовательных организациях высшего образования, лицам, обучающимся по очной форме по программам подготовки научных и научно-педагогических кадров, лицам, обучающимся в духовных образовательных организациях, а также компенсационные выплаты указанным категориям граждан в период их нахождения в академическом отпуске по медицинским показаниям
	

	
	Единовременная материальная помощь, выплачиваемая за счет средств федерального бюджета, бюджетов субъектов РФ, местных бюджетов и иных источников на лечение ребенка
	

	
	Сведения о полученных грантах, субсидиях и других поступлениях, имеющих целевой характер расходования и предоставляемых в рамках поддержки предпринимательства
	

	
	Денежное довольствие (денежное содержание) военнослужащих, лиц, проходящих службу в войсках национальной гвардии РФ и имеющих специальные звания полиции, граждан, пребывающих в добровольческих формированиях, сотрудников органов внутренних дел РФ, учреждений и органов уголовно-исполнительной системы РФ, органов принудительного исполнения РФ, таможенных органов РФ и других органов, в которых законодательством РФ предусмотрено прохождение федеральной государственной службы, связанной с правоохранительной деятельностью, а также дополнительные выплаты, имеющие постоянный характер, и продовольственное обеспечение (денежная компенсация взамен продовольственного пайка), установленные законодательством РФ (при наличии).
	

	
	Сведения о сумме полученной компенсации, выплачиваемой государственным органом или общественным объединением за время исполнения государственных или общественных обязанностей
	

	
	Компенсации за время исполнения государственных или общественных обязанностей
	

	
	Сведения о доходах сотрудников учреждений и органов уголовно-исполнительной системы РФ, органов ФСБ, органов государственной охраны РФ, органов внутренних дел РФ и других органов, в которых законодательством РФ предусмотрено прохождение федеральной государственной службы, связанной с правоохранительной деятельностью, а также военнослужащих и гражданского персонала Главного управления специальных программ Президента РФ (за исключением военнослужащих, граждан, пребывающих в добровольческих формированиях, сотрудников войск национальной гвардии РФ, органов принудительного исполнения РФ, таможенных органов РФ)
	

	
	Сведения о размере пенсии, получаемой лицами, проходящими (проходившими) военную службу, службу в учреждениях и органах уголовно-исполнительной системы РФ, органах ФСБ, органах государственной охраны РФ, органах внутренних дел РФ, таможенных органах РФ, войсках национальной гвардии РФ, органах принудительного исполнения РФ, Главном управлении специальных программ Президента РФ
	

	
	Ежемесячное пожизненное содержание судей, вышедших в отставку
	

	
	Единовременное пособие при увольнении с военной службы, службы в войсках национальной гвардии РФ, органах принудительного исполнения РФ, таможенных органах РФ, Главном управлении специальных программ Президента РФ, учреждениях и органах уголовно-исполнительной системы РФ, органах ФСБ, органах государственной охраны РФ, органах внутренних дел РФ, других органах, в которых законодательством РФ предусмотрено прохождение федеральной государственной службы, связанной с правоохранительной деятельностью
	

	
	Доход, полученный заявителем или членами его семьи за пределами РФ
	



Сведения о полученных алиментах (при отсутствии подтверждающих документов)
	Месяц/год
	Сумма (руб.)

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



Причины отсутствия у меня и членов моей семьи доходов за 6 календарных месяцев, предшествовавших месяцу перед месяцем подачи заявления:
	Фамилия, имя, отчество
(последнее - при наличии) члена семьи
	Причины
	Пояснение

	
	
	

	
	
	


[bookmark: _GoBack]
Краткое описание трудной жизненной ситуации:



Выплату прошу направлять:
Почта:_____________________________________________________________________________
Адрес получателя: 
Номер почтового отделения (индекс):
Банк: ______________________________________________________________________________
Наименование банка ________________________	 Номер счета заявителя_____________________
Приложение: ________________________________________________________________________

(документы, которые представил заявитель)
В  случае  изменения  обстоятельств  в семье (изменение  места  постоянного  жительства,  основания проживания, гражданства, состава семьи) обязуюсь в течение месяца сообщить об этом. В случае утраты права на получение субсидии ознакомлен(а) с необходимостью возврата излишне полученных сумм.
Предупрежден(а) об ответственности за предоставление ложных или недостоверных сведений, документов.
Заявитель и члены его семьи согласны на проверку предоставленных сведений в налоговых и др. органах и организациях.
В  целях  решения  вопроса  о  предоставлении  мне мер социальной поддержки в соответствии с Федеральным  законом  от 27.07.2006  N 152-ФЗ "О персональных данных" даю согласие на обработку моих персональных данных, включая   сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение  (в  том  числе  передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных.
Против проверки предоставленных мной сведений не возражаю _______________________
                                                                                                                                                       (согласен / не согласен) 
	___________________
	         __________________________
	__________________________

	(дата)
	(подпись)
	(фамилия, имя, отчество заявителя)






