湘潭市公房上市审核表
序号：

	转 让 方 情 况
	房屋所有权人
	
	身份证号码
	

	
	工作单位
	
	联系电话
	

	
	共有人姓名
	与所有权人关系
	身份证号码
	工作单位
	签名（盖章）

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	受让方
姓 名
	
	身份证号码
	
	联系
电话
	

	房屋情况
	房屋坐落
	      区        街道（乡）     路      栋      单元      号

	
	产权面积（㎡）
	
	房屋所有权证号
	
	申报价格（元）
	

	原 产 权 单 位 意 见
	该套住房公共面积已计价收费，单位不予购买，同意该房屋上市交易。

经办人姓名：

单位公章：

年     月      日
	房产登记部门意见
	签名：

  盖章：

年      月      日

	备 注
	


