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                                                                                                ………......….………../….....……20…...г.

   
                                                                                                     вх. №
          дата 
ДО: КМЕТА  НА ОБЩИНА СВОГЕ

 Срок на изпълнение: 7 дни
З А Я В Л Е Н ИЕ

 за справки (устни и писмени) от кадастъра 

(уникален идентификатор 2099)

От:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


1. ............................................................................................................... ЕИК:


/ име собствено, бащино и фамилно /                                                        
адрес: ..............................................................................….................................. тел.:.........................




     / град, село, ул., вх., № /




         

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


2. ............................................................................................................. ЕИК:

          / име собствено, бащино и фамилно /                                                              
адрес: ..............................................................................…............................... тел.: ..........................




    / град, село, ул., вх., № /


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


3. ................................................................................................................ ЕИК:

           име собствено, бащино и фамилно /                                                              
адрес..............................................................................….................................. тел.:..........................



     / град, село, ул., вх., № /




         

ГОСПОДИН КМЕТ,


Желая да ми/ни бъде предоставено копие от кадастрален, одобрен с регулационен /и застроителен/ план в графичен вид /сканиран/ за собствения ми имот планоснимачен №..............,  /урегулиран поземлен имот /УПИ/…………………………..........………в квартал (местност, махала) ………........................................................................., по плана на гр.(с) …....................…… ....................................................................................................., Община Своге, Софийска област.

Същото ми е необходимо за ...........................................................................................................
................................................................................................................................................................

1. ПРИЛОЖЕНИЕ: 

2. Документ за собственост на имота 
3. Удостоверение за наследници – при необходимост
4. Скица на имота и др. налични документи;

Заявителят предоставя на Община Своге лични данни, които ще бъдат обработвани за целите на настоящото заявление, съгласно нормативно установените процедури, свързани с изпълнението му и ОРЗД 2016/679.






         

С уважение: 
1. .........................






                                                                                                        2. .........................

                                                                                                             3. ............................

[image: image2]                 ИНФОРМАЦИЯ ЗА УСЛУГАТА СПРАВКИ (УСТНИ И ПИСМЕНИ) ОТ КАДАСТЪРА 
(уникален идентификатор 2099)
НОРМАТИВНА УРЕДБА:

· чл.55 от Закон за кадастъра и имотния регистър /ЗКИР/, във връзка с §4 от ПЗР на ЗКИР. 

· чл.106 и чл.108, т.7 от Закона за местните данъци и такси /ЗМДТ/.
· чл.101и чл.103, т.7 от Наредба за местните данъци, такси и цени на услугите в община Своге /НМДТЦУ/.
ЗАЯВЛЕНИЕТО ПО ОБРАЗЕЦ С НЕОБХОДИМИТЕ ДОКУМЕНТИ МОЖЕ ДА СЕ ПОДАДЕ:
· Лично или чрез упълномощено лице в Деловодството.
· Чрез лицензиран пощенски оператор.
· На e-mail: kmet@svoge.bg.
· По факс на телефон: 0726/ 25-38; 20-59.
ТАКСИ ЗА УСЛУГАТА - няма

· Освобождават се от такси за технически услуги държавните и общинските органи, организациите на бюджетна издръжка и Българският Червен кръст.

НАЧИН НА ПЛАЩАНЕ:

· В Деловодството - каса
· По банкова сметка:
· IBAN: BG 75 SOMB 91308490023044    
· BIC: SOMBBGSF

· Банка: "ОБЩИНСКА БАНКА" АД

Кодът за вида плащане е: 448001 (технически услуги) 

СРОК ЗА ИЗВЪРШВАНЕ НА УСЛУГАТА:
· 7 дни  

ПРЕДПОЧИТАН НАЧИН ЗА ПОЛУЧАВАНЕ РЕЗУЛТАТА ОТ УСЛУГАТА/ огражда се избраният начин/ :

· Лично или чрез упълномощено лице в Деловодството .

· По електронен път на точно упомената електронна поща – сканиран документ.
· Като препоръчана пощенска пратка на БП АД на посочен от заявителя точен адрес
· Чрез лицензиран пощенски оператор, на посочен от заявителя точен адрес, като се декларира, че пощенските разходи са за негова сметка, платими при получаването за вътрешни пощенски пратки и при съгласие документите да бъдат пренасяни за служебни цели.
· Като международна препоръчана пощенска пратка.
       АКО В ПОСОЧЕНИЯ СРОК НЕ СЕ ПОЛУЧИ РЕЗУЛТАТ ОТ ИЗВЪРШВАНЕ НА ИСКАНАТА АДМИНИСТРАТИВНА УСЛУГА, ИЛИ ОТГОВОР С ОСНОВАНИЯ ЗА ЗАБАВЯНЕТО ИЛИ НЕИЗВЪРШВАНЕТО Й, МОЖЕ ДА СЕ ПОДАДЕ СИГНАЛ ДО КМЕТА НА ОБЩИНАТА.
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