Мядельский районный исполнительный комитет
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу рассмотреть документы _________________________________________

_________________________________________________________________________
(полное наименование юридического лица, его обособленных подразделений / Ф.И.О. индивидуального предпринимателя, УНП)
для внесения изменений и дополнений в лицензию на право осуществления розничной торговли алкогольными напитками и (или) табачными изделиями.

Необходимость внесения изменений и (или) дополнений в лицензию связана с:

· Изменением юридического адреса (места жительства ИП)

· Изменением наименования организации (ФИО ИП)

· Внесением нового торгового объекта

· Изменением других сведений, указанных в лицензии: _______________________

________________________________________________________________________

Сведения о торговых объектах и объектах общественного питания

_________________________________________________________________________
(наименование, местонахождение)
Площадь торгового зала
м 2 
Право владения и (или) пользования__________________________________________
Составляющие работы и услуги (нужное обозначить V):
· розничная торговля алкогольными напитками;
· розничная торговля табачными изделиями.
Время продажи алкогольных напитков ______________________________________________ в розлив
Место нахождения юридического лица (место жительства индивидуального предпринимателя): __________________________________________________________

___________________________________________________________________________
Банковские реквизиты _______________________________________________________
(наименование банка, код, расчетный счет)
Ф.И.О. руководителя юридического лица ______________________________________
Учредительные документы зарегистрированы (свидетельство о регистрации ИП):

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

Наименование и адрес налогового органа по месту постановки на учет ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Лицензиат и его деятельность соответствует установленным лицензионным  требованиям и условиям.

Достоверность сведений, изложенных в заявлении и прилагаемых к нему документах, подтверждаю.

	Руководитель (ИП)                      ______________
	 
	_________________________

	(подпись)
	 
	(инициалы, фамилия)

	М.П.
	 
	 


«____» ________________ 20___г.
Контактный телефон____________________
