 Образец № 2517

ДО

КМЕТА
НА ОБЩИНА КАВАРНА

ЗАЯВЛЕНИЕ
за заверяване на преписи от документи и на копия от планове и документация към тях
От 1. …………………………………………………………………………. __ __ __ __ __ __ __ __ __ __

                          име: собствено, бащино, фамилно, второ фамилно                                                              ЕГН 

адрес: …………………………………………………………………тел.…….......   e-mail:.........................

                        гр./с/  ж.к., бул., ул., сграда, №, вх., ет., ап.

От 2. …………………………………………………………………………. __ __ __ __ __ __ __ __ __ __

                          име: собствено, бащино, фамилно, второ фамилно                                                              ЕГН 

адрес: …………………………………………………………………тел. …………. e-mail:.........................

                        гр./с/ ж.к., бул., ул., сграда, №, вх., ет., ап.

От Фирма. ……………………………………………………………………__ __ __ __ __ __ __ __ __ __

наименование на фирмата                                                                                              БУЛСТАТ

адрес на фирмата.............. ………………………………...…………тел.…………. e-mail:.........................

                        гр./с/  ж.к., бул., ул., сграда, №, вх., ет., ап.

Чрез ......................................................................................................................        .......................................

име: собствено, бащино, фамилно, второ фамилно                                                      длъжност

Заявявам/е да ми/ни бъдат издадени заверени копия на:

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

…………………………………………………………………………………………………………………...

Желая да получа услугата:

[image: image1.wmf]в  Общинска Администрация Каварна; 

[image: image2.wmf]чрез лицензиран пощенски оператор, като цената се заплаща от заявителя при получаването;

Прилагам следните документи: 

 1. [image: image3.wmf] Документ за собственост 
 2. [image: image4.wmf]Актуално удостоверение за наследници /при положение, че собственикът е починал/ за лица с постоянен адрес в населени места извън Община Каварна.
Забележка: Не се представя удостоверение за наследници за починали лица с постоянен адрес в населените места от Община Каварна 
3. [image: image5.wmf] Пълномощно /при необходимост/
[image: image6.wmf] Заявявам желанието си таксата за извършване на административната услуга да заплатя по банков път на сметка на Община Каварна, както следва:

BG 92CECB979084G4066400, Код за вид плащане: 44 80 01, ЦКБ АД   
Подпис: 1………………………

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

Срок за изпълнение: 14 дни (при изискване на документи от други общини срокът се увеличава до 1 месец)
Забележка:

Размерът на таксата , съгласно чл. 95, т. 5 и чл. 97, т.1  от Наредба № 3 за определянето и администрирането на месните 
данъци, такси и цени на услуги на територията на община Каварна, е следната: 
· чл.95, т.5.1. За заверяване на преписи от документи– 1,00 лв. на стравица;
· чл.95, т.5.2 За заверяване на копия от инвестиционни проекти- 1,00 лв. на страница;

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.
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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