
 
Приложение № 2 към чл. 6, ал.1 от Наредба № РД-02-20-6 от 24 април 2012 г. 

за издаване на удостоверения въз основа на регистъра на населението
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Вх. № ................................																До Кмета


Дата: .............................. г.																на: ..................................................


		ден, месец, година																		община/ район/ кметство





ИСКАНЕ


ЗА ИЗДАВАНЕ НА УДОСТОВЕРЕНИЕ ЗА НАСЛЕДНИЦИ





От: ....................................................		....................................................		...................................................


име: собствено									бащино										фамилно


ЕГН: …………...............................................................		ЛНЧ: ……………………………………..


		когато лицето няма ЕГН се посочва дата на раждане


ЕИК по БУЛСТАТ: …………………………………………		ЕИК по ЗТР: ……………………………


когато заявлението се подава от заявител, регистриран по			когато заявлението се подава от заявител, регистриран по


Закона за регистър БУЛСТАТ											Закона за търговския регистър


Адрес: ........................................................................................................................................................................


		посочва се адрес за кореспонденция


Телефон:………………………. Факс:………………………… Адрес на електронна поща: ..............................





Желая да ми бъде издадено удостоверение за наследниците на:


Име: ....................................................		....................................................		...................................................


	    собствено									бащино										фамилно


Дата на раждане: ................................................ г.


							ден, месец, година


Семейно положение: ....................................................		Починал/а на: ..................................................... г.


																								ден, месец, година


Акт за смърт №.........../ ............................ г., съставен в: .......................................................................................


							   ден, месец, година						населено място (държава), област


Същият/ата е оставил/а следните известни ми наследници по закон:





№


по


ред�
Име: собствено,бащино


фамилно�
ЕГН/ Дата на раждане�
Съпруг/а
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Дата на смърт�
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Постоянен адрес:  област, община, населено място�
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Прилагам следните документи: ...............................................................................................................................


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


Дата: ..............................																	Подпис:...............................


		ден, месец, година


























Декларирам, че съм съгласен/а община Добричка да  обработва, съхранява и архивира личните ми данни, които предоставям във връзка с подаденото  от мен искане/заявление, съгласно изискванията на Закона за защита на личните данни и Регламент (ЕС) 2016/679 на Европейския парламент и на съвета от 27.04.2016г., относно защитата на физическите лица във връзка с обработването на лични данни и относно свободното движение на такива данни и за отмяна на Директива 95/46/ЕО (Общ регламент относно защитата на данните).








Дата:………………….                                                               Декларатор:………………….


	/подпис/





























