
 

 
Заявление 

о подтверждении фактического проживания 

 
 

Главе администрации Шебекинского городского 

округа 

Жданову В.Н. 
 

  от_________________________________________ 

              __________________________________________ , 
(фамилия, имя, отчество  заявителя) 

фактически проживающего(-ей) по адресу:  

           ____________________________________________  

                                                            ____________________________________________ 
(указать адрес фактического проживания) 

                                       

                                      документ, удостоверяющий личность:  

                                                            наименование _______________________________ 

серия  _____________  номер__________________ 

выдан______________________________________________________, 
(наименование органа, выдавшего документ,  

удостоверяющий личность, дата выдачи) 

 

номер телефона и адрес электронной почты  
(при наличии) ______________________________ 

 

 

 
Прошу подтвердить моё (моих несовершеннолетних детей) фактическое проживание на 

территории________________________________________________________________ 

(населённый пункт) 

Шебекинского городского округа, перечень которых утвержден  

на Оперативном штабе по реализации Указа Президента РФ от 19 октября  

2022 года № 757, на основании данных по состоянию на 31 мая 2023 года полученных от: 

-медицинских; 

-образовательных организаций; 

-Росреестра (наличие жилого помещения в собственности); 

-по социальному обслуживанию. 

 

 
В соответствии с Федеральным законом от 27 июля 2006 года № 152-ФЗ  

«О персональных данных» согласен (согласна) на обработку указанных мной персональных 

_____________________________________. 

 

 
    

Дата Подпись заявителя 

 

 

 

Данные, указанные в заявлении, соответствуют 

документу, удостоверяющему личность 

Подпись специалиста 

 

 


