



Вх. № 2019 - ……………		                                    		ДО
Дата............................20…..... г .                                	    	 	КМЕТА
                                                                                     	     		НА ОБЩИНА ЛОВЕЧ                                                                                                           

ЗАЯВЛЕНИЕ
за издаване на препис-извлечение от акт за смърт – за първи път
(Уникален идентификатор на административната услуга - 2019)
От .……………………………………………………………….…………  ЕГН ……………………………
                                      име: собствено, бащино, фамилно                                                              
адрес: гр./с/…………………………….., ул. /ж.к./......................................................№..............., бл..….…, 

вх. …..., ап........, тел.: ………………, л.к. № ……………, издадена на ……….…… г., от МВР - ............

     Моля да бъде съставен акт за смърт въз основа на съобщение за смърт или заверен превод от чужбина на лицето: 
…………………………………………………………………………………………………………………..                  /име, презиме, фамилия/
ЕГН:......................................., с постоянен адрес гр./с./.................................................................................
Лицето е починало на:...................................., сем. положение...................................................................
С лицето имам/нямам родствена връзка:...................................................................................................
(когато няма родствена връзка се описва правният интерес или др. обстоятелства за третото лице по чл. 61, ал. 2 от ЗГР)
Починалото лице ще бъде погребано в гр./с. …………….…, общ……………..., гр. парк…………….
Починалото лице ще бъде кремирано в ……………………………………………………………………
* Задължавам се да уведомя и представя препис-извлечението от акта за смърт пред бюджетна дейност „Обреди“, ако погребението се извършва в общ. Ловеч и кмета/кметския наместник на съответното населено място, където ще бъде извършено погребението. Запознат съм, че изкопаването и оформянето на гробните места на територията на Община Ловеч се извършва само от гробари на общината.
Прилагам следните документи: (моля, отбележете с Х)
1. Съобщение за смърт или заверен превод на акт за смърт от чужбина…………………………………
2. Документ за самоличност на починалото лице /прилага се към съобщението/ ………………………
3. Документ за самоличност на заявителя /след сверяване на данните се връща/
4. Пълномощно/ при необходимост/ ..............................................................................................................
Място на заявяване на услугата (моля, отбележете с Х)
1. В ЦАО на Община Ловеч в сградата на Община Ловеч, ул. „Търговска” № 22, партерен етаж;
2. В отдел ГРАО на Община Ловеч в сградата на Община Ловеч, ул. „Търговска” № 22, 1 етаж;
3. В кметство с. ……………………………./в населено място………………………………………...;
4. Чрез лицензиран пощенски оператор. 
Желая издаденият индивидуален административен акт да бъде получен:
  Лично от звеното за административно обслужване
  Лично от отдел ГРАО в сградата на Община Ловеч, ул. „Търговска” № 22, 1 етаж
  Чрез лицензиран пощенски оператор на адрес:................................................................……………,
като декларирам, че пощенските разходи са за моя сметка, платими при получаването на акта за вътрешни пощенски пратки, и съм съгласен документите да бъдат пренасяни от оператора за служебни цели. Индивидуалният административен акт да бъде изпратен:
· като вътрешна препоръчана пощенска пратка;
· като вътрешна куриерска пратка;
· като международна препоръчана пощенска пратка.
  Чрез Системата за сигурно електронно връчване /ССЕВ/ - https://edelivery.egov.bg/ при наличие на регистрация от заявителя.

Дата: …………………..					                        Заявител: ………….…………
                                                                                                                                                       (подпис)
 
Срок за изпълнение: 1 ден
Такса: Услугата не се заплаща 
(съгласно чл. 40, ал. 1 от Закон за гражданската регистрация, чл. 42, ал. 2, т. 3 от Наредба за определянето и администрирането на местните такси и цени на услуги на територията на община Ловеч)


[bookmark: _GoBack]С подписване на заявлението, давам съгласие Община Ловеч да обработва личните ми данни, съгласно ЗЗЛД и Регламент / ЕС / 2016/679.
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