
Д Е К Л А Р А Ц И Я
по чл.92, ал.3 от Закона за гражданската регистрация
Долуподписаният/та .............................................................................................................................,

                                                                     име:
собствено, бащино, фамилно

постоянен адрес ........................................................................................................................................

                                     
област , община, населено място,  /ж.к., бул., ул., пл., №, вх., ет., ап./ 
ЕГН  ..................................  документ за самоличност: вид..................... № ........................................

издаден на ......................... от .......................................
Съгласен/а съм следните лица: 

1.......................................................................................................................................................................................................
ЕГН .....................................
име: 
собствено, бащино, фамилно
2.......................................................................................................................................................................................................

ЕГН .....................................
име: 
 собствено, бащино, фамилно
3.......................................................................................................................................................................................................

ЕГН .....................................
име: 
 собствено, бащино, фамилно
4.......................................................................................................................................................................................................

ЕГН .....................................
име: 
 собствено, бащино, фамилно
5.......................................................................................................................................................................................................
ЕГН .....................................
име: 
 собствено, бащино, фамилно

Да бъдат адресно регистрирани по: 
- Настоящ адрес

- Постоянен адрес

- Постоянен и настоящ адрес

  /излишното се зачертава/  

В собствения ми имот с административен адрес:
....................................................................................................................................................................



област, община, населено място,  /ж.к., бул., ул., пл., №, вх., ет., ап./

Известно ми е, че не може да бъде извършено служебно адресно пререгистриране или заличаване на горепосочените лица, в случай че същите напуснат адреса на имота, за който с настоящата декларация давам съгласието си за тяхната адресна регистрация.
Столична община е Администратор на лични данни с идентификационен номер 52258 и представител кмета на Столична община. Предоставените от Вас лични данни, при условията на чл. 19 от ЗЗЛД, се събират и обработват за нуждите на административната услуга, поискана от Вас и могат да бъдат коригирани по Ваше искане. 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. Непредставянето на личните данни, които се изискват от закон, може да доведе до прекратяване на производството.
Дата   .......................





ДЕКЛАРАТОР:  ............................. 











Подпис







..........................................................................







собственоръчно изписано име  на декларатора
Д Е К Л А Р А Ц И Я
по чл.92, ал.6 от Закона за гражданската регистрация

Долуподписаният/ата .............................................................................................................................,

                                                                     име:
собствено, бащино, фамилно

постоянен адрес ........................................................................................................................................

                                     
област , община, населено място, пл., бул., ул.,  ж.к., кв. и др., №, вх., ет., ап. 

....................................................................................................................................................................

ЕГН  ..................................,  документ за самоличност: вид.................... № ........................................

издаден на ............................. от .....................................................

като собственик/ползвател на имота с адрес по документ за собственост:

....................................................................................................................................................................

                                     
област , община, населено място, пл., бул., ул.,  ж.к., кв. и др., №, вх., ет., ап. 

....................................................................................................................................................................

декларирам, че живея във фактическо съпружеско съжителство с лицето:

...................................................................................................................................................................,

                                                                    име:
собствено, бащино, фамилно

ЕГН ............................................,

което да бъде регистрирано на посочения адрес на имота по: 

· настоящ адрес

· постоянен адрес

· постоянен и настоящ адрес


Известно ми е, че не може да бъде извършено служебно адресно пререгистриране или заличаване на адресната регистрация на горепосоченото лице, в случай че същото напусне адреса на имота.

Столична община е Администратор на лични данни с идентификационен номер 52258 и представител кмета на Столична община. Предоставените от Вас лични данни, при условията на чл. 19 от ЗЗЛД, се събират и обработват за нуждите на административната услуга, поискана от Вас и могат да бъдат коригирани по Ваше искане. 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. Непредставянето на личните данни, които се изискват от закон, може да доведе до прекратяване на производството.

Дата   .......................





ДЕКЛАРАТОР:  ............................. 












Подпис







..........................................................................








собственоръчно изписано име  на декларатора

14
2

