
ПРИЛОЖЕНИЕ № 2  
к Административному регламенту предоставления  

муниципальной  услуги, утвержденному постановлением  
главы МО «Никольское» от 20 августа 2013 г. N 57 

 
ЗАЯВЛЕНИЕ 

О признании  одиноко проживающего гражданина малоимущим  
(семьи малоимущей), в целях предоставления жилых помещений  

по договору социального найма 
 

Я, _____________________________________________________________________ 
Проживающий (ая) по адресу:________________________________________________ 
_____________________________________________________тел. ______________ 

На основании представленных документов прошу признать меня малоимущим (мою 
семью малоимущей), для принятия на учет в качестве нуждающегося (нуждающихся) в 
жилых помещениях, предоставляемых по договору социального найма. 
Сведения о составе семьи 

№ Ф.И.О. членов семьи Дата 

рождения 

Степень 

родства 

    

    

    

    

    

    

 
Правильность сведений о составе семьи подтверждаю 
              М.П.                                                                  
___________________________________ 
                             подпись должностного лица 
К заявлению прилагаю следующие документы: 
Справки о доходах семьи _________________________ шт. 
Копии паспортов, свидетельств о рождении _________ шт. 
Копии документов, подтверждающих правовые  основания владения движимым и недвижимым 
имуществом, подлежащим налогообложению ___________ шт. 
Копии документов из налоговых органов, подтверждающих сведения о стоимости 
налогооблагаемого недвижимого имущества ________________________ шт. 
Заключение эксперта о стоимости транспортного средства ____________ шт. 
 
Подтверждение семьи 
Я подтверждаю, что сведения, сообщенные мною, соответствуют действительности. 
Других доходов, кроме указанных в данном заявлении и прилагаемых документах, я и члены моей 
семьи за расчетный период не имели. Я разрешаю организации (предприятию, налоговой 
инспекции) раскрыть информацию о моих доходах. Я несу ответственность в предоставление 
ложной информации, в соответствии с законодательством РФ. 
Подпись заявителя 
__________________________________ / ________________/ 
______________________ 
                              Ф.И.О.                                                             подпись                                               дата 

Заявление  принял и проверил специалист   __________________________________ 



Я___________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________ 
Выражаю свое согласие (далее «Согласие») администрации муниципального образования «Никольское» Шенкурского района 
Архангельской области, место нахождения :                      Архангельская область, Шенкурский район, д. Шипуновская, ул. Волосатова, 
д. 18 на обработку своих персональных данных (сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, 
распространение (передачу определенному кругу лиц), блокирование, уничтожение) как с использованием средств автоматизации, так 
и без использования таких средств, в целях 
____________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________-, с целью статистических исследований. 
 
Перечень персональных данных, на обработку которых дается Согласие, включает в себя любую информацию, предоставляемую в 
заявлении и других представляемых в  органы местного самоуправления документах в указанных выше целях. 
Согласие действует в течении всего срока 
____________________________________________________________________________________, а также в течении 3 лет с даты 
прекращения обязательств сторон. Заявитель может отозвать настоящее Согласие путем направления письменного заявления в орган 
местного самоуправления, в этом случае орган местного самоуправления прекращает обработку персональных данных, а персональные 
данные подлежат уничтожению не позднее чем через 3 года с даты прекращения обязательств   сторон. 
ЗАЯВИТЕЛЬ СОГЛАШАЕТСЯ С ТЕМ, ЧТО УКАЗАННЫЕ ВЫШЕ ПЕРСОНАЛЬНЫЕ ДАННЫЕ ЯВЛЯЮТСЯ НЕОБХОДИМЫМИ 
ДЛЯ ЗАЯВЛЕНОЙ ЦЕЛЬ ОБРАБОТКИ. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Определение возможности признания одиноко проживающего  
гражданина малоимущим (семьи малоимущей) 

доходы семьи за 12 месяцев, предшествующих месяцу подачи заявления 

№ Ф.И.О. получателя Период Сумма доходов Среднемесяч. доход 

     

     

     

     

     

     

     

 
Прожиточный минимум _______________________________________ 
Среднедушевой доход семьи ____________________________________ 
 
 

Оценка возможностей семьи на приобретение жилья 
 

1 Состав семьи, чел.  
2 Норма предоставления площади жилья на 1 чел.  
3 Средняя расчетная рыночная цена 1 кв.м.  
4 Рыночная стоимость приобретения жилья  
5 Пороговое значение стоимости имущества  
6 Стоимость налогооблагаемого имущества семьи  
7 Среднее время ожидания в очереди на получение жилья (месяцев)  
8 Прожиточный минимум  
9 Пороговое значение среднемесячного дохода на 1 члена семьи  
10 Среднемесячный доход на 1 члена семьи  
11 Потребность в средствах на жилье ( п.4 – п.6 )  
12 Среднемесячный совокупный доход семьи (СДД х состав семьи)  
13 Прожиточный минимум на семью (прож. минимум х состав семьи)  
14 Размер возможных накоплений ((п.11 – п.12) х п.7)  
15 Оценка возможности покупки жилья (п.11 – п.14)  

 
 Решение о признании одиноко проживающего гражданина малоимущим  

(семьи малоимущей): 
 
__________________________________________________________________________  

_________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________ 

Расчет произвел специалист 
___________________________________ / _______________________ / _______________________ 

Ф.И.О.                                                           подпись                                        дата 
 
 

 


