Мэру города Йошкар-Олы__________________
От гр.___________________________________
                           (ФИО, дата рождения)

паспорт__________________________________
                (серия, номер, кем и когда выдан)

номер страхового свидетельства обязательного
пенсионного страхования___________________
проживающего(ей) по адресу:_______________
_________________________________________
телефон:_________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ
В связи с тем, что постановлением администрации городского округа «Город Йошкар-Ола» от _________________ № __________ я и моя семья признаны малоимущими, прошу принять меня на учет в качестве нуждающихся в жилых помещениях в соответствии со ст.52 ЖК РФ и ст.3 Закона Республики Марий Эл от 11.05.2005г. № 13-З «О регулировании отдельных жилищных отношений в Республике Марий Эл» с семьей, состоящей из ________ человек:
супруг (а)__________________________________________________________
(ФИО, дата рождения)

сын(дочь)__________________________________________________________ (ФИО, дата рождения)
сын(дочь)__________________________________________________________
(ФИО, дата рождения)

сын(дочь)__________________________________________________________
другие члены семьи:

__________________________________________________________________

(степень родства, ФИО, дата рождения)

__________________________________________________________________

(степень родства, ФИО, дата рождения)

__________________________________________________________________

(степень родства, ФИО, дата рождения)

«____»______________20___г.                             подпись__________________

