                                                           Главе администрации

                                                                                    Синявинского городского поселения

       От кого  _________________________
                                                                                                                       (Ф.И.О.) 

     ________________________________
                                                                                          ________________________________
                                                                                                                   почтовый адрес, телефон

ЗАЯВЛЕНИЕ
о приёмке выполненных работ по переустройству и (или) перепланировке 

жилого помещения
Прошу принять выполненные работы по: 


______переустройству и (или) перепланировке_________________
      (ненужное зачеркнуть)

жилого помещения, расположенного по адресу:

_____________________________________________________________________________

Подписи лиц, подавших заявление «*»:
«_____»______________20____г. ________________     _____________________________






     (подпись заявителя)       (расшифровка подписи заявителя)

«_____»______________20____г._________________   ____________________________






     (подпись заявителя)        (расшифровка подписи заявителя)

«_____»______________20____г._________________   ______________________________






     (подпись заявителя)       (расшифровка подписи заявителя)
«*» при пользовании жилым помещением на основании договора социального найма заявление подписывается нанимателем, указанным в договоре в качестве стороны, при пользовании жилым помещением на основании договора аренды – арендатором, при пользовании жилым помещением на праве собственности – собственником (собственниками

