
Приложение № 1 

к Регламенту предоставления  

Государственной администрацией 

 ____________________________ 

государственной услуги           

«Выдача Решения о деприватизации жилых 

помещений, одноквартирных жилых домов» 

 

В Комиссию по приватизации 

государственного (муниципального) жилищного 

фонда  

от гр._____________________________________ 

проживающего по адресу:  

__________________________________________ 

__________________________________________ 

телефон___________________________________ 

 

З А Я В Л Е Н И Е 
Прошу принять от меня добровольно частную ____-комнатную квартиру, жилое 

помещение № ______ по адресу:__________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
в муниципальный (государственный) жилищный фонд согласно частей 7 и 8 статьи 17 

Закона ПМР «О приватизации государственного (муниципального) жилищного фонда». 

Жилое помещение приватизировано (безвозмездно или с оплатой) решением городской 

комиссии от «___» ____________________г., протокол № _____ 

на кого_______________________________________________________________________ 

Семья на момент приватизации _____ человек 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

Ордер на жилое помещение прошу выписать на (ФИО)______________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

с составом семьи: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

Причины вызвавшие деприватизацию жилого помещения 

_____________________________________________________________________________ 

С условиями деприватизации ознакомлен (ы) ФИО, подпись 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

Подпись заявителя:____________________________________________________________ 

Подписи верны:  

Произведены в моем присутствии________________________________________________ 

                                                                    (фамилия, имя, отчество должностного лица)  

Регистрационный №_________________ 

Дата приема «____»___________202___ г. 



 


