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Управление государственного заказа 
 и лицензирования Белгородской области
З А Я В Л Е Н И Е

О ПЕРЕОФОРМЛЕНИИ ЛИЦЕНЗИИ
Заявитель___________________________________________________________________

(полное наименование с указанием организационно-правовой формы юридического лица, Ф.И.О. (последнее -  в случае, если имеется) индивидуального предпринимателя)

__________________________________________________________________________________

((в случае, если имеется) сокращенное наименование, в том числе фирменное наименование юридического лица)
в лице _____________________________________________________________________

                           (должность, Ф.И.О. (последнее -  в случае, если имеется) руководителя или иного уполномоченного лица)

ИНН _______________________        ОГРН (ОГРНИП)  __________________________________ 

(ОГРН для юридического лица, ОГРНИП  для индивидуального предпринимателя)
Свидетельство о внесении записи в Единый государственный реестр юридических лиц о юридическом лице: серия _____ № _____________ от «_____»______________ _______г.

Свидетельство о внесении записи в Единый государственный реестр индивидуальных предпринимателей серия_____ № _______________ от «_____»______  _____ ________г.

Данные документа, удостоверяющего личность (для индивидуального предпринимателя): __________________________________________________________________________________

Свидетельство о постановке на учет в налоговом органе 

серия _______ № ________________ от ___________________ г.  

Наименование и адрес места нахождения органа, осуществившего государственную регистрацию_______________________________________________________________________

Адрес места нахождения (адрес места жительства): __________________________________________________________________________________

      (адрес места нахождения для юридического лица, адрес места жительства для индивидуального предпринимателя)

Телефон/факс ___________________  адрес электронной почты___________________________


(в случае, если имеется)

Прошу переоформить лицензию на осуществление деятельности: заготовка, хранение, переработка и реализация лома черных металлов, цветных металлов
регистрационный номер _____________от «____»________________ _____г., предоставленную 
__________________________________________________________________________________

(указывается полное наименование лицензирующего органа, выдавшего лицензию)

в связи ____________________________________________________________________________
 (указываются причины переоформления в соответствии с Федеральным законом  от 04.05.2011 №99-ФЗ "О лицензировании отдельных видов деятельности" согласно нижеприведенного перечня (выбрать необходимое))

- с  изменением (исключением, дополнением) адресов мест осуществления лицензируемого вида деятельности (указываются в соответствии с требованиями п.8 ст.3  Федерального закона от 04.05.2011 №99-ФЗ "О лицензировании отдельных видов деятельности" для каждого вида работ), изменением (исключением, дополнением) перечня выполняемых работ (указывается вид работ), составляющих лицензируемый вид деятельности  (необходимое указать);
при прекращении деятельности по одному адресу или нескольким адресам мест ее осуществления, указанным в лицензии 
Адрес(а), по которым деятельность прекращена ______________________________________

Дата, с которой деятельность фактически прекращена ______________________________
- реорганизацией юридического лица в форме преобразования 
Данные документа, подтверждающего факт внесения соответствующих изменений в единый государственный реестр юридических лиц ________________________;
- изменением наименования юридического лица, адреса места нахождения, изменением места жительства, имени, фамилии и (в случае, если имеется) отчества индивидуального предпринимателя, реквизитов документа, удостоверяющего его личность (необходимое указать)

Данные документа, подтверждающего факт внесения соответствующих изменений в единый государственный реестр юридических лиц  (для юридического лица), в единый государственный реестр индивидуальных предпринимателей (для индивидуального предпринимателя)________________________;
Реквизиты документа, подтверждающего факт уплаты государственной пошлины, либо иные сведения, подтверждающие факт уплаты указанной государственной пошлины (с указанием суммы) ___________________________________________________________________________
Выдать __________ заверенных копии(й) (при необходимости). 

Приложение согласно описи.
Достоверность  и  полноту  сведений,  указанных в заявлении и прилагающихся документах, подтверждаю.

	Заявитель:

“______” _____________________ 20    г.

____________________________________

                           (подпись заявителя с расшифровкой)
	Заявление принято:
“______” _____________________ 20    г.

___________________________________

                  (подпись принявшего с расшифровкой)


М. П. (при наличии)
