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О Б Щ И Н А   К Р У Ш А Р И  О Б Л А С Т   Д О Б Р И Ч

         
        9410, с. Крушари, тел : 05771/2024, факс 05771/ 2136,

                  E-mail krushari@krushari.bg; site: www.krushari.bg                 

ДО









КМЕТА









НА ОБЩИНА КРУШАРИ

ДЕКЛАРАЦИЯ 

По чл. 71, т.2 от Закона за местните данъци и такси и чл. 18, ал.1 от Наредбата  за определянето и администрирането на местните такси и цени на услуги на територията на община Крушари за освобождаване от такса сметосъбиране и сметоизвозване.
1. От.............................................................................................. ЕГН/ЕИК.........................

               (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на лицето; наименование на предприятието)

адрес.......................................................................................................................................

                (адрес на местоживеене на лицето или седалището на предприятието)

представлявано от .......................................................................................................... ………………………………………………………………………..ЕГН ......................................

                                (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на представляващия)

2. От...........................................................................................ЕГН/ЕИК.............................

               (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на лицето; наименование на предприятието)

адрес.......................................................................................................................................

               (адрес на местоживеене на лицето или седалището на предприятието)

представлявано от .......................................................................................................... ………………………………………………………………………..ЕГН ......................................

               (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на представляващия)

3. От.............................................................................................. ЕГН/ЕИК.........................

               (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на лицето; наименование на предприятието)

адрес.......................................................................................................................................

                (адрес на местоживеене на лицето или седалището на предприятието)

представлявано от .......................................................................................................... ………………………………………………………………………..ЕГН ......................................

                (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на представляващия)

4. От...........................................................................................ЕГН/ЕИК.............................

               (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на лицето; наименование на предприятието)

адрес.......................................................................................................................................

                (адрес на местоживеене на лицето или седалището на предприятието)

представлявано от .......................................................................................................... ………………………………………………………………………..ЕГН ......................................

                 (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на представляващия)

5. От.............................................................................................. ЕГН/ЕИК.........................

               (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на лицето; наименование на предприятието)

адрес.......................................................................................................................................

                            (адрес на местоживеене на лицето или седалището на предприятието)

представлявано от .......................................................................................................... ………………………………………………………………………..ЕГН ......................................

                                (собствено, бащино и фамилно име и ЕГН на представляващия)

УВАЖАЕМИ ГОСПОДИН КМЕТ, 
Декларирам/е в качеството си на задължено/и лице/а, че имот с партиден  №………………………............,представляващ.....................................................................,

намиращ се на адрес:...........................................................................................................,

                                                    (гр. /с./, общ. ж.к., ул., бл., вх., ап., ет.)

няма да се използва през цялата _________ година. 
Моля/им да бъда/ем освободен/и от такса за битови отпадъци в частите за услугите за сметосъбиране и сметоизвозване за горния имот.
Декларирам/е, че:

1. имотът не ми/ни е основно жилище;

Декларирам/е, че съм/е запознат/и, че при установяване на декларирани от мен/нас неверни данни ще бъде обложен с годишния размер на такса за битови отпадъци в частите за услугите за сметосъбиране и сметоизвозване и глоба/ имуществена санкция по чл. 123, ал.3 от Закона за местните данъци и такси.

За деклариране на неверни данни нося/им отговорност по чл. 313 от Наказателния кодекс.

Дата: ________________

Подпис на деклараторите:

1. ___________________

(…………………………………………………..)

2. ___________________

(………………………………………………….)

3. ___________________

(………………………………………………….)

4. ___________________

            (………………………………………………….)

Забележка: Декларацията се попълва и подписва от всички собственици или ползватели на имота. При юридическите лица са необходими подписи на ръководителя и на главния счетоводител и печат на предприятието.

Срокът за подаване е до 31 октомври на предходната година. Декларация, подадена след изтичане на този срок, не поражда правни последици.
�








Вх. № _________________


           


           _________ 20___г.











