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Приложение 6
 к Постановлению главы администрации
 Вындиноостровское СП ВМР ЛО
от «06» октября 2017 г. № 153

Форма отказа 
от обследования жилого помещения

В комиссию по обследованию жилых помещений инвалидов и общего имущества в многоквартирных домах, в  которых проживают инвалиды, входящих в состав _____________ жилищного фонда Ленинградской области
от _________________________________________
____________________________________________
зарегистрированного(ой) по адресу: Ленинградская область,_____________________________________
____________________________________________ 
____________________________________________
тел. _______________________________________,



Заявление

Я _______________________________________________________________,

___________________________________________________________ года рождения, ОТКАЗЫВАЮСЬ от обследования жилого помещения, по месту моего проживания, расположенного по адресу: Ленинградская область,_____________________________ _________________________________________________________________________
______________________________________________________________________. 
	
Я ознакомлен(а) с постановлением Правительства РФ от 09.07.2016 года № 649 «О мерах по приспособлению жилых помещений и общего имущества в многоквартирном доме с учетом потребностей инвалидов».
Правовые последствия мне разъяснены и понятны.


_____________	                             	                       «____»__________________20___ г (подпись) 										  (дата)	



