
В управление жилищно-коммунального хозяйства города Калуги
от   _______________________________
                                                (фамилия, имя, отчество гражданина)
                                                                                                           _________________________________________

проживающего(щей) по адресу: _____
 _________________________________
тел.: _____________________________


Заявление
о согласии на проверку сведений, содержащихся в документах, представленных
в управление

Я, ____________________________________________________________________________,
                                                            (фамилия, имя, отчество гражданина)
представляющий  установленные статьей 2 либо статьей 6 (нужное подчеркнуть)                  Закона Калужской области от 08.02.2006 № 170-ОЗ «О реализации прав граждан на предоставление  жилых   помещений  муниципального  жилищного   фонда  по договорам социального найма» документы в управление жилищно-коммунального хозяйства города Калуги в отношении себя и членов моей семьи:
_______________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,
                                    (указать фамилии, имена, отчества, даты рождения членов семьи)
настоящим  выражаю согласие на  проверку сведений,  содержащихся в представленных мною   документах,   в   отношении себя и вышеуказанных членов моей семьи.

                                                                                Заявитель: ___________________________
                                                                                                                             (подпись)
                                                                               
                                                                                Члены семьи заявителя: ________________
                                                                                                                                    (подпись)
                                                                                   _____________________________________
                                                                                                                              (подпись)
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