	
	Приложение № 2

к Административному регламенту 

предоставления государственной услуги по предоставлению членам семьи погибших (умерших) военнослужащих и сотрудников некоторых федеральных органов исполнительной власти компенсационных выплат в связи с расходами по оплате жилых помещений, коммунальных и других видов услуг 


ФОРМА

Журнала регистрации заявлений на предоставление компенсации 
на оплату жилья, коммунальных услуг и услуг связи 
членам семей погибших (умерших) военнослужащих 
	N п/п
	Дата

приема 

заявления
	Фамилия, имя, отчество 

(при его наличии)

заявителя
	Адрес места жительства (регистрации) заявителя
	Количество представленных документов
	Фамилия, инициалы должностного лица в получении заявления и документов
	Принятое решение по заявлению
	Период назначения

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
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