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i Общински съвет СУВОРОВО

ВХОДЯЩ № 

дата___ 03 03
ДО
ОБЩИНСКИ СЪВЕТ 
СУВОРОВО

ДОКЛАДНА ЗАПИСКА 
от инж.Живко Петров 

Председател на Общински съвет Суворово

Уважаеми госпожи и господа Общински съветници,

Съгласно чл.10, ал.2 от Наредба за критериите за отпускане на еднократна 
финансова помощ на граждани от община Суворово и на основание чл.21, ал.1, т.6 от 
ЗМСМА Общински съвет следва да приеме решение, с което да разреши отпускане на 
еднократната помощ и да определи размера и.

Представям Ви постъпило заявление до Кмета на община Суворово от Виолета 
Добрева от гр.Суворово нуждаеща се от еднократна финансова помощ:

Във връзка с гореизложеното предлагам Общински съвет Суворово да приеме 
следното

РЕШЕНИЕ

На основание чл.21, ал.1, т.6 от ЗМСМА и във връзка с чл.10, ал.2 от Наредба за 
критериите за отпускане на еднократна финансова помощ на граждани от община 
Суворово, Общински съвет Суворово отпуска/не отпуска еднократна финансова помощ 
в размер на ............евро на Виолета Добрева от гр.Суворово от параграф „Помощи по
решение на Общински съвет“.

Л

Вносител. \ /
Инж.Живко Петров \
Председател на Общински съвет
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Приложение 1до
КМЕТА НА ОБЩИНА 
С УВОРОВС)

ЗАЯВЛЕНИЕ
ОБЩИНАСУВОРОВО
ВХОДЯЩ №

£4 Х)в

.......

Ж..
'1 лм \1 нпгосподин кмгт.

Моля, да ми бъде отпусната еднократна финансова помощ поради следните

& to TWb.m

... Запил uim n съм c критериите ли отпускане на еднократна финансова 
яоми.и но жи пе лите от община Суворово.
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Приложение 2

Д Е К Л А Р А Ц И Я

От
...................................................................................ЕГН............................  
име. презиме, фамилия

Д Е К JI А Р И Р А М / Е:

Че съм сме е адресна регистрация по постоянен адрес на територията на община 
С \ ворово’................................................................................................

Че не сь.мсме получавали еднократни помощи от Дирекция ..Социално 
подпомагане”:

Че :-ге л i сме получавали еднократна помощ от Агенцията по бедствия и 
авари е.:

Че не съм еме продавали недвижимо имущество за срок от една година преди 
подаване на молбата за отпускане на помощ:

Че не се м сме сключвали договор за предоставяне на собственост срещу 
щдьлженлс за издръжка и гледане, както и договор за дарение:

Че съм регистриран а в Бюрото по труда и не съм отказвал/а предложената от 
там рб . i е.

Че поразеното ми жилище е единствено за семейството ми и не е застраховано в 
ас i ра■>;с ъатетпл ' :ти ту пия и имам докумен г за собственост:

Че ’{'.газелите ми селскостопански постройки са само и единствено за 
селскс-сгспапска н .жда. задоволяващи потребностите на моето семейство и имам 
юку мел I за собс гвеноет:

3................................................................................... ЕГН................................ :
- .................................................................................ЕГН................................

..се 3 .. се маркира е кръстче
3 . ■ -а е :е з... деклас иран.! ог ме?-: неверни данни нося наказателна отговорност по чл.З 13

НК.

IE. - "ill 11-

ПО ДЛ ИС
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Приложение 3

ДЕКЛАРАЦИЯ

Долуподписаният (та)

Издадена на

ДЕКЛАРИРАМ:

Съгласен (а) съм община Суворово да обработва и съхранява 
личните ми данни, съгласно изискванията на Закона за защита на личните 
данни.

Запознал (а) съм:
- Целта и средствата за обработката на личните ми данни, 

доброволният характер на предоставянето на данните и 
последиците от отказа на предоставянето им;

- Правото на достъп и на коригиране на събраните данни;

Дата.......................

Ip.Cc нарове

Декларатор:
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Университетска многопрофилна болница за активно лечение - Бургас" АД, гр. Бургас
наименование на лечебното заведение

ЕКСПЕРТНО РЕШЕНИЕ № 9 1 от
зае № ден мес год

5 3 7

ТЕЛК: ТЕЛК 0 2 12

Председател: д.р Маргаритка Борисова Кираджиева
членове: 1. д-р Кристина Серопян Кизирян 2. д-р Боян Славчев Будаков
1. На Виолета Миткова Добрева

Лична карта № 649649731
име, презиме, фамилия

Издадена на 14.10.2020 от МВР ВАРНА

- ЕГН:

Валидна до 14.10.2030
2. Постоянен адрес: БЪЛГАРИЯ, гр. Суворово, общ. Суворово, обл. Варна, УЛ.ПЕРУЩИЦА бл.|№ 026, вх. , ет., ап..

държ. обл. общ. гр. (с), ж.к., бл., вх., ап., ул., №

3. Настоящ адрес: БЪЛГАРИЯ, гр. Суворово, общ. Суворово, обл. Варна, УЛ.ПЕРУЩИЦА, бл.|№ 026,, вх...л„ет.т,..ап..
държ. обл. общ. гр. (с), ж.к., бл., вх., ап., ул., №

0 3

0 3

4. Трудова заетост: не работи_________
1. работи - професия: 2. работи - пенсионер с лична пенер я за инвалидност; 3. не работи; 4. починал; 5. с придобито право на пенсия за 

ОСВ; 6. работи - пенсионер с придобито право за пенсия за ОСВ: 7. лице до 16 г.

5. Състояние до експертизата:
5.1. Лица под 16 год.:

1. без % вид и степен на увреждане (ВСУ), 2. над 90% (ВСУ), 3. 71%-90% (ВСУ), 4. 50%-70% (ВСУ), 5. до 50% (ВСУ)

5.2. Лица над 16 год.: работоспособен
1." без % (ВСУ/ТНР), Z над 90%"(ВСУ/ТНР), ^ 7.

временно неработоспособен, 8. временно неработоспособно лице с увреждане

6

5.3. Чужда помощ
1. с чужда помощ, 2. без чужда помощ

6. Вид експертиза: освидетелстване
1 освидетелстване; 2 преосвидетелстване

7. Начин на вземане на решение: по документи
1 по документи, 2 след преглед

1

1

8 Място на експертиза: ТЕЛК 1
1. ТЕЛК; 2. дом; 3. други

9. Оценка на ВНР/ТНР/ВСУ

1. без % вид и степен на увреждане (ВСУ), 2. над 90% (ВСУ), 3. 71%-9б% (ВСУ), 4. 5d%-70% (ВСУ), 5. до 50% (ВСУ)

9.2. Лица над 16 год.: 58.00% ТНР 4
. без % (ВСУ/ТНР). 2. над 90% (ВСУ. ТНР). 3. 71%-90% (ВСУ/ТНР), 4. 50%-70% (ВСУ/ТНР). 5. до 50% (ВСУ), 6. работоспособен. 7. 

временно неработоспособен. 8. временно неработоспособно лице с увреждане

9.3. Срок ВНР в дни:

9.4. Обжалвани болнични листове: № от
ден мес год

10. Чужда помощ:
10.1. Определена чужда помощ: без чужда ПОМОЩ

1. с чужда помощ, 2. без чужда помощ
2

при настъпила смърт

1 г, 2 г, 3 г 4 пожизнен 

за лица под 16 години

1 година

Общо 
заболяване

Т рудова 
злополука

Професионално 
заболяване

Общо тр. злоп. и 
проф. забол.

Военна 
инавлидност

Г ражданска 
инвалидност

% тр. н. 
раб 58.00%

Дата 
i инв. 02.11.2021

13. Водеща диагноза: Други видове стенокардия

13.1 Общо заболяване: Други видове стенокардия 
Придружаващи заболявания:
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допълнителен лист № з към ьн № шьа/л i.ub.zuzb на виоль! а ми i кова доьнььа

Хипертонично сърце без (застойна) сърдечна недостатъчност 111.9

Други първични гонартрози м 1 7 1

Наличие на коронарен ангиопластичен имплантат и трансплантат Z 9 5 5

Неинсулинозависим захарен диабет, С неврологични усложнения Е 1 1 4

13.2 Трудова злополука:

13.3 Професионално заболяване:

13.4. Военна инвалидност:

14. Противопоказни условия на труд

Тежък физически труд,нервно-психично напрежение.
15. Препоръки за по-нататъшно наблюдение и рехабилитация (за деца до 16 годишна възраст)

16. Помощни средства:

Констатация от медицинските изследвания, представените документи и мотиви за експертното 
решение, приложения (ако е приложимо):

РЕШЕНИЕ:
Решението се постановява на основание чл.40 ал.1 от ПУОРОМЕ и РКМЕ ДВ /бр.62/03.08.2018г.

ДИ:
02.11.2021 г. - установена.
МОТИВИ:
МКБ-120-ИБС.Хипертонично сърце със СН.наличине на коронарен ангиопластичен имплант и 
трасплантант с камерни екстрасистоли,мотивира-50% ТНР,по ч.4 р.1 т.2.2.

МКБ-Е11-Захарен дибет неинсулинсзависим с ЕМГ уоложнение-40%, по ч.9 р.1 т.1.2.1.

Без медицинска документация за гонартроза-0%.

ТЕЛК определя-58% ТНР от НМЕ.

Срок на инвалидонст-1г. с оглед проследяване на съсотянието.

Процентът ТНР се определя на основание ПМС № 13/26.01.23г. обн. в ДВ/бр.10/31.01.23г. за 
изменение и допълнение на НМЕ.

Забавеното освидетелстване е поради процедура по обжалване пред НЕЛК.

АНАМНЕЗА:
С давност на хипертонична болест от около 10 години ,със стойности до 180-110 Провеждала 
редовно лечение. През юни 2021 година постъпва по спешност в кардиологична клиника с 
оплаквания от задух и ретростернална опресия Направена СКАГ .установена значима стеноза на LCx 
.третирана с PCI имплантация на DES.Провежда системно лчение с ирбесартан, 
статии,бетаблокер.диуретик .кардиопротектор.Диспансеризирана.От години с наднормено тегло и 
дислипидемия.През юли 2024 година диагностициран захарен диабет 2 тип Започнато лечение с 
MegluconXRWOO по 2 т .През последните 6-7 години с болки в двете коленни стави. Има 
диагностицирана двустранна гонартроза с чести епизоди на ограничена подвижност и болки в 
коленете, за които болната не представя консултация с ортопед. Представя етапна епикриза от 
л.лекар, консултация с каридолог и ендокринолог и изследвания от 2025г.

Амб.лист от 26.03.26г.-Хипертонично сърце със СН.От ЕКГ-Синусов ритъм фр 74/мин.Не специфични 
реполаризационни промени.От направено ЕМГ 03.06.26г.-Данни за S1 преднокоренчева увреда



допълнителен лист № z към ьн № i.us.zuzb на ьиильIА ми I кова дцьньва

двустранно.
ПРИЛОЖЕНИЕ:
КК/РГ

ПОЛУЧИХ ЕР НА ТЕЛК НА:
(дата, 

година)
Председател:

ПОДПИС НА ЛИЦЕТО:
УПЪЛНОМОЩЕНО ЛИЦЕ:

д-р Маргаритка Борисова 
Кираджиева

Членове:

1.
д-р Кристина Серопян 
Кизирян

2.
д-р Боян Славчев Будаков

Експертното решение може да се обжалва в 14-дневен срок от получаването му пред НЕЛК.
Информиран/а съм, че не по-късно от 3 месеца преди изтичане срока на настоящото експертното решение е необходимо да подам заявление-декларация в РКМЕ в случай, че желая да 

бъда преосвидетелстван от ТЕЛК.
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ОБЛАСТ ВАРНА 
ОБЩИНА СУВОРОВО 
9170 гр.СУВОРОВО

Изх. № 5312000162 / 24.08.2026 г.
РНУ: 98d35751-8cel-48be-85d2-df3e4f4daa32

УДОСТОВЕРЕНИЕ ЗА НАЛИЧИЕ ИЛИ ЛИПСА НА ЗАДЪЛЖЕНИЯ ЗА МЕСТНИ ДАНЪЦИ И ТАКСА
БИТОВИ ОТПАДЪЦИ

Настоящото се издава на основание чл. 87, ал. 6 от ДОПК, в уверение на това, че:

ВИОЛЕТА МИТКОВА ДОБРЕВА

ЕГН/ЛНЧ 6607238816
Адрес за кореспонденция

ул. ПЕРУЩИЦА № 26, гр. СУВОРОВО 9170
Адрес по чл.8 от ДОПК

ул. ПЕРУЩИЦА № 26, гр. СУВОРОВО 9170

НЯМА ЗАДЪЛЖЕНИЯ ЗА МЕСТНИ ДАНЪЦИ И ТАКСА БИТОВИ ОТПАДЪЦИ КЪМ ОБЩИНА
СУВОРОВО

Настоящото се издава по искане Вх. № 5312000162/24.08.2026 г., за да послужи пред Общински 
съвет гр. Суворово
Удостоверението се издава по данни на ОБЩИНА СУВОРОВО , актуални към 24.08.2026 г.

Подт
И;
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ОБЩИНА СУВОРОВО

РНУ: 00435adb-6f65-4768-9801-d555a4f83c60
УДОСТОВЕРЕНИЕ

за облагаеми имущества и декларирани данни по Закона за местните данъци и такси 
(ЗМДТ)

(Уникален идентификатор на административната услуга - 2071)

Настоящото удостоверение се издава на:
ВИОЛЕТА МИТКОВА ДОБРЕВА

ЕГН/ЕИК 6607238816, постоянен/настоящ адрес или адрес на управление на юридическото лице: 
гр./с. СУВОРОВО 9170, община СУВОРОВО, област ВАРНА, ул. (ж.к.) ПЕРУЩИЦА, № 26, телефон: 
2194, електронна поща: ...............
№/дата на пълномощното...........................................................
в уверение на това, че същият/същата е задължено лице за следните облагаеми имущества и 
декларирани данни по ЗМДТ:

Лицето е
Данните за облагане са въз 
основа на
Адрес на имота

собственик
данъчна декларация за облагане с годишен данък върху недвижимите имоти 

9170 гр.СУВОРОВО ул.ПЕРУЩИЦА N: 26

Описание на имота и право 
собственост/ползване на 
лицето (ид. ч.)

на Партиден номер: 5312H13593 Идентификатор: 70175.503.66

Обект
1. Земя; ;
Идент.: 70175.503.66
1. Жилище; Основно жилище: ДА; Изп. за стопанска 
цел.: НЕ
Идент.: 70175.503.66.1

ид. части
154.00 кв.м.

4/6

Документ за собственост Вид документ:НОТ. АКТ; №: 96; 97 ОТ 08.02. 2019; Дата: 20.01.2023Г.

собств./ползвател 
собственик

собственик

Движимо имущество:
Вх.№ 5312001403 / 13.11.2025 , Per. № В3516ТС, Вид: ЛЕК АВТОМОБИЛ

Други декларации:
Няма данни

Удостоверението се издава по данни на ОБЩИНА СУВОРОВО , актуални към 24.08.2026 г.

Удостоверението се издава по 
послужи пред Общински съве^

дено искане с Вх. №: 5312000161/24.08.2026 г., за да

Орган по приходите

Длъжностно лице:..............
Илка Скорчева

-ИНспект, 
юД______

ОР

О
■%
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