	2	Продолжение приложения 1
Приложение 1
к Положению о лицензировании хозяйственной деятельности по ветеринарной практике
(пункт 2.1)
ЗАЯВЛЕНИЕ
о выдаче лицензии на осуществление хозяйственной деятельности
по ветеринарной практике
[bookmark: _GoBack]Заявитель_______________________________________________________
____________________________________________________________________
(наименование юридического лица, филиала юридического лица – нерезидента / фамилия, имя, отчество физического лица-предпринимателя)
в лице_______________________________________________________________
(должность, фамилия, имя, отчество лица, которое имеет право совершать юридические действия от имени юридического лица,
____________________________________________________________________
филиала юридического лица – нерезидента или от имени физического лица-предпринимателя)
действующего на основании____________________________________________
(документ, подтверждающий полномочия)
Местонахождение (юридический адрес) юридического лица, филиала юридического лица – нерезидента / адрес места жительства физического лица-предпринимателя _____________________________________________________
Идентификационный код юридического лица, филиала юридического лица – нерезидента / идентификационный номер физического лица-предпринимателя _____________________________________________________
Данные паспорта или другого документа, удостоверяющего личность физического лица-предпринимателя _____________________________________
____________________________________________________________________
(серия номер, сведения о дате выдачи и выдавшем его органе)
Данные документа, подтверждающего факт внесения сведений о юридическом лице, филиале юридического лица – нерезиденте, физическом лице-предпринимателе в Единый государственный реестр юридических лиц и физических лиц-предпринимателей _____________________________________
____________________________________________________________________
(серия, номер документа, номер регистрационной записи, дата выдачи)
Контактный телефон _____________________________________________
Адрес электронной почты (при наличии) ____________________________
Банковские реквизиты____________________________________________
(номер расчетного счета, наименование банковского учреждения)
Прошу выдать лицензию на осуществление хозяйственной деятельности по ветеринарной практике.
Адрес места осуществления заявленной деятельности _________________
____________________________________________________________________
Сведения о филиалах, других обособленных подразделениях, где будет осуществляться заявленная деятельность / местах осуществления заявленной деятельности, на которые  необходимо получить копию лицензии ____________
____________________________________________________________________
(наименование, местонахождение)
С установленными для заявленной деятельности лицензионными условиями ознакомлен и обязуюсь их выполнять.
Достоверность предоставленных данных подтверждаю.
Приложения на ___________ листах согласно описи, которая прилагается.
Заявитель (его уполномоченный представитель)
						______________	      ____________________
(подпись)			      (инициалы, фамилия)
«__» _____________ 20__ г.		М.П.
Дата и номер регистрации заявления_____________________________________
						______________	      ____________________
(подпись ответственного лица)		      (инициалы, фамилия)
