
Д Е К Л А Р А Ц И Я 

 

Подписаният ………………………………………………………………………….……………………………, 

ЕГН ……………………………….… от гр. (с.) ……………………………………, община …………..…………………, 

област ………………..………………………, адрес …………………………………………………………………………, 

ПК …………………………, ЛК № ……………………………………, издадена на …………………………………….. 

от МВР ……………………………………………. 

ДЕКЛАРИРАМ 

1. Осигурявам се изцяло за своя сметка като 

самоосигуряващо се лице. БУЛСТАТ (ЕГН) …………………………… ДА                НЕ 

2. Пенсионер         ДА         НЕ 

3. През м. ……………………………………. 202…. г. съм 

осигурен върху максималния осигурителен доход               ДА         НЕ 

4. От сумата по тази сметка осигурителният доход, върху който 

се дължи осигурителна вноска е ……………………………………… 

 

Забележка: 

В месечния осигурителен доход се включват възнаграждения по трудови и/или по 

служебни правоотношения, по договори за управление и контрол, от трудова дейност 

като член-кооператори и други доходи, върху които се дължат осигурителни вноски. 

Осигурителният доход за работа без трудово правоотношение е получено 

възнаграждение, намалено с нормативно признати разходи. 

За членовете на кооперации, работещи без трудови правоотношения в кооперациите, 

осигурителният доход е сумата преди намаляването на нормативно признатите 

разходи. 

За лицата упражняващи трудова дейност и получаващи доходи от изборни длъжности, 

и за други лица, осигурени по чл. 4, ал. 1 от КСО, осигурителният доход е сумата преди 

намаляване на нормативно признатите разходи. 

 

Декларатор: …….………………………………… 

                      /                                              /                       

  

  

  


