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E-mail:obstina_kneja@knezha.bg; www.knezha.bg
ДО

КМЕТА 

НА ОБЩИНА КНЕЖА
ЗАЯВЛЕНИЕ
За издаване на удостоверение  относно собствеността на недвижими имоти на основание чл. 62, ал. 4 от Закона за общинската собственост (ЗОС):

· т.А за наличие или липса на акт за общинска собственост (АОС);

· т.Б за наличие или липса на претенции за възстановяване на собствеността;

· т.В че имотът е отписан от актовите книги на имотите - общинска собственост.
От: ________________________________________________________________________




(име, презиме, фамилия)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ЕГН:

Представител на ____________________________________________________________

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ЕИК по БУЛСТАТ:

Постоянен адрес/адрес на управление: __________________________________________

(жк, ул./бул.,пл./ №, бл., ет., ап.)

Телефон за контакти: ________________________, е-адрес: ________________________

УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН КМЕТ,


 Желая да ми бъде издадено удостоверение по точка _______________________ 

                            (вписва се вида удостоверение – А/Б/В)

за имот с идентификатор по кадастралната карта и кадастралните регистри (КККР) на град Кнежа 37376._______._______, находящ се на ______________________________
(жк, ул./бул.,пл./ №,)

 Прилагам следните документи:
1. Документ за собственост;

2. Скица от Службата по геодезия, картография и кадастър град Кнежа;

3. Удостоверение за наследници (при необходимост) - изготвя се служебно;

4. Акт за държавна собственост (АДС) и/или идентификатор на имота по действащия план към момента на одържавяването.
Платена сума  .............................. лв. с фактура/ квитанция №........................../................ г.

(такса/ цена) 






(дата)
Заявявам желанието си издаденият индивидуален административен акт да бъде получен:

· Лично от звеното за административно обслужване;
· По електронна поща ___________________________________;

· 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:

· Като вътрешна/ международна препоръчана пощенска пратка;

· Като вътрешна куриерска пратка с _________________________________

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

IBAN : BG24IABG74948401620500, Код за вид плащане : 448001, BIC  - IABGBGSF

За услугата се заплаща фиксирана цена на стойност 7.00 лв. / 3.58 €.

Срока за извършване на услугата: до 7 дни;
С уважение,
Подпис: __________________
