Начальнику  регистрационно-
лицензионного отдела
администрации города Байконур
З А Я В Л Е Н И Е

о переоформлении документа, подтверждающего наличие лицензии 

Заявитель ___________________________________________________________________

                               (организационно-правовая форма, полное и (или) сокращенное наименования юридического лица)

__________________________________________________________________________________

место нахождения юридического лица: ____________________________________  
_____________________________________ телефон (факс) ___________________ 

адрес электронной почты________________________________________________

наименование банка и номер расчетного счета в банке: __________________________ ______________________________________________________________________ 

 Прошу  внести следующие изменения: __________________________________ ______________________________________________________________________ ______________________________________________________________________

в действующую лицензию на осуществление деятельности​ по розничной продаже алкогольной продукции номер БКР 00___________  от ____________, 

Указанные изменения подтверждены приложенными документами:

	1. 
	Копии документов, подтверждающие необходимость переоформления, утрату лицензии:

 ___________________________________________________________________________ 

 ___________________________________________________________________________

 ___________________________________________________________________________

 ___________________________________________________________________________




С условиями и требованиями лицензирования, а также законами, положениями и правилами, регулирующими осуществление данного вида деятельности, ознакомлен и обязуюсь выполнять.

Достоверность представленных сведений гарантирую
             М.П.                                                                                    _____________________________

                                                                 (Фамилия и подпись руководителя) 

                                                                                                         «___»______   201__ г.

_________________________________________________________________________________________________________________________

Получатель - Управление финансов администрации города Байконур. 

Оплачивать  на р/с № 402 048 108 00000 950001 ( рублевый) и  № 406 033 980 00000 000065 (теньговый) 

в полевом отделении  № 25631 ЦБ РФ г. Байконур,  БИК  040037002 ,  ИНН  9901000027.

Государственная пошлина за переоформление лицензии на розничную продажу алкогольной продукции – 3500,00 руб. 

Код платежа  (указать в платежном поручении или квитанции)  –  292 108 070 820 10000 110
телефоны для справок: 4-24-00, 4-16-57






