2

	
	Приложение 4
к Порядку предоставления ежемесячной социальной выплаты, связанной с частичной компенсацией за наем жилых помещений по договорам найма специалистам муниципальных учреждений, подведомственных управлению культуры администрации Туапсинского муниципального округа


БЛАНК 

заявления работника муниципального учреждения, подведомственного управлению культуры администрации Туапсинского муниципального округа, о продлении ежемесячной социальной выплаты, связанной с частичной компенсацией за наем жилых помещений по договорам найма
	
	________________________________
(должность работодателя)

_________________________________
(ФИО работодателя)

от ______________________________

(должность работника)

_________________________________

(ФИО работника)

зарегистрированного по адресу:

_________________________________

проживающего по адресу:

_________________________________

телефон: _________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу продлить мне ежемесячную социальную выплату, связанную с частичной компенсацией за наем жилых помещений по договорам найма.

Для продления социальной выплаты прилагаю следующие документы:

	№ п/п
	Наименование документа
	Кол-во

	1
	2
	3

	1 
	Договор найма жилого помещения, расположенного на территории муниципального образования Туапсинский район, заключенный с собственником жилого помещения в соответствии с действующим законодательством (копия)
	

	1
	2
	3

	2 
	Реквизиты банковского счета, операции по которому осуществляются (оригинал)
	


Подтверждаю, что документы, представленные мною ранее, не изменились.
Об ответственности за предоставления недостоверных сведений и документов предупрежден(а).

«____» ________ 20_____ г.

___________
_______________________
(подпись)                                               (инициалы, фамилия)

Начальник управления культуры
администрации Туапсинского

муниципального округа
                                                            Ю.А. Данилова
