Образец № 2001
ДО
КМЕТА НА

ОБЩИНА КАВАРНА
ЗАЯВЛЕНИЕ
[image: image1.wmf]За разрешение за изработване


[image: image2.wmf]За допускане на изменение


на

[image: image3.wmf]1. Подробен устройствен план (ПУП) за част от населено място в обхват до един квартал (чл. 124а, ал. 2 от ЗУТ), ПУП- ПРЗ, ПУП- ПР или ПУП- ПЗ;

[image: image4.wmf]2. Подробен устройствен план – план за застрояване (ПУП-ПЗ) за един или група поземлени имоти извън границите на урбанизираните територии (чл. 124а, ал. 1 от ЗУТ) във връзка с чл. 12 и чл. 59 от ЗУТ;

[image: image5.wmf]3. Работен устройствен план (РУП) за един или група поземлени имоти по чл. 124а, ал. 8 от ЗУТ във връзка с чл. 113, ал. 3 от ЗУТ;
[image: image6.wmf]4. Изменение на действащ план на основание чл. 134, ал. …., т. ….. от ЗУТ, във връзка с § 6, ал.1 от Преходните разпоредби на ЗУТ
От

1…………………………………………………………………………  ……………………….

(име, презиме, фамилия / наименование на юридическо лице)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ЕГН (ЕИК ПО БУЛСТАТ): 

Адрес (седалище за ЮЛ): .........................................................................................................,

представлявано от (за ЮЛ)……………………………………………………………………

Телефон за контакти:............................................., е-адрес:.....................................................

2………………………………………………………………………………………………….

(име, презиме, фамилия / наименование на юридическо лице)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ЕГН (ЕИК ПО БУЛСТАТ): 

Адрес (седалище за ЮЛ): .........................................................................................................,

представлявано от (за ЮЛ)……………………………………………………………………

Телефон за контакти:............................................., е-адрес:.....................................................

3………………………………………………………………………………………………….

(име, презиме, фамилия / наименование на юридическо лице)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ЕГН (ЕИК ПО БУЛСТАТ): 

Адрес (седалище за ЮЛ): .........................................................................................................,

представлявано от (за ЮЛ)……………………………………………………………………

Телефон за контакти:............................................., е-адрес:.....................................................

УВАЖАЕМА ГОСПОЖО КМЕТ, 

Долуподписаният(ните), като собственик(ци) на урегулиран(и) поземлен(и) имот(и)(парцел/и) №№ ……………………………………………, квартал №……………… по плана на ………………………………………………………………общ. Каварна, намиращ(и) се на  ул.……………………………………………………………………………………………
желая(ем) да бъде разрешено изработването /да бъде допуснато изменението на ……………………………………………………….……………………………………………
……………………………………………………………………………………………………
(описва се вида на плана съгласно искането – т. 1, 2, 3, 4)
Мотиви, основания и предложение за исканото изменение………………………………..: …………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………
Прилагам(е):

1. Документи за собственост № ………………………………………………….……….;

2. Скица с предложение за исканото изменение;
3. Писмено съгласие на собствениците на съседните урегулирани поземлени имоти, в които се иска свързано  ниско застрояване, съгласно чл. 21, ал.4 от ЗУТ;
4. Предварителен договор за прехвърляне на собственост с нотариално заверени подписи в случаите по чл. 17, ал.2, т.2 и т.3 от ЗУТ;
5. Удостоверение за наследници (при необходимост);
6. Задание за проектиране ( при необходимост).
Платена сума  .............................. лв. с фактура/ квитанция №........................../................ г.

Заявявам желанието си издаденият индивидуален административен акт да бъде получен:

[image: image7.wmf]Лично от звеното за административно обслужване;
[image: image8.wmf]Чрез лицензиран пощенски оператор на адрес:___________________________________ ___________________________, като декларирам, че пощенските разходи са за моя сметка, платими при получаването му за вътрешни пощенски пратки. Индивидуалният административен акт да бъде изпратен:

[image: image9.wmf]Като вътрешна/ международна препоръчана пощенска пратка;

[image: image10.wmf]Като вътрешна куриерска пратка с _________________________________

Заявявам желанието си таксата за извършване на административната услуга да заплатя по банков път на сметка на Община град Каварна, както следва:

BG 92CECB979084G4066400   Код за вид плащане: 44 80 01, "ЦКБ" АД
С уважение,
1................................

(подпис)
2................................
(подпис)
3................................

(подпис)
Забележка:
1. Срок на изпълнение – 14 дни. Когато се налага за извършване на услугата се налага установяването на факти и обстоятелства, изискващи проверка и проучване на място срокът е до един месец.
2. Размерът на таксата, съгласно чл. 95, т. 13 от Наредба № 3 за определянето и администрирането на месните данъци, такси и цени на услуги на територията на община Каварна, е:

- 13.1. в населени места – 25,56€/50,00 лв.
- 13.2. извън населени места – 51,13€/100,00 лв.
Община Каварна е Администратор на лични данни. Предоставените от  Вас лични данни, при условията на ЗЗЛД, се събират и обработват за нуждите на административната услуга, поискана от Вас. Достъп до информация за личните Ви данни е гарантиран в хода на цялата процедура. Трети лица могат да получат информация само по реда и при условия на закона.
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