             ГУ ДФС у Миколаївській області________

    ( назва органу державної податкової служби, до якого подається заява )

	1
	1
	1
	1
	1
	1
	1
	1
	1
	1


                                                                                                                                                                                                       (ідентифікаційний код юридичної особи, реєстраційний
___Іванов Іван Іванович_________________________          номер облікової картки платника податків)
         (найменування юридичної особи, або прізвище, ім’я, по батькові

                   фізичної особи –  суб’єкта підприємницької діяльності )                       ____________________________________________
                                                                                                                                       (реєстраційний номер виписки або витягу з Єдиного 
_________м. Миколаїв, вул. Іванова, 57___________                              державного реєстру)
            (місце знаходження юридичної особи або місце проживання

                фізичної особи –  суб’єкта підприємницької діяльності )

___________________22 22 22____________________

                                                  ( телефон )
___________________________________________________________________________

ЗАЯВА

про внесення місць зберігання

алкогольних напоїв (тютюнових виробів)
до Єдиного Державного реєстру

  Прошу   внести   до   Єдиного   Державного   реєстру   місця   зберігання 
_____алкогольні напої_________________,  площею  __44______  кв. м 

         (вид продукції: алкогольні напої, тютюнові вироби) 

  Місцезнаходження   місць   зберігання: 

__54000, м. Миколаїв, вул. Петровського, 22______________________________
                                   ( поштовий індекс, область, район, місто, вулиця, номер будинку, номер корпусу )
______________________________________________________________

                                   ( поштовий індекс, область, район, місто, вулиця, номер будинку, номер корпусу )

______________________________________________________________

                                   ( поштовий індекс, область, район, місто, вулиця, номер будинку, номер корпусу )

Додаток: 
1. документи, що підтверджують право користування місцями зберігання,     на   ___2___   аркушах;

2. нотаріально засвідчена копія ліцензії на відповідний вид діяльності,        на   ______   аркушах.
Довідку бажаю отримати нарочно в ГУ ДФС у Миколаївській області.

Керівник підприємства  (фізична особа -         ____________01.07.2017_________

                                                                                                                               ( дата, підпис )

                                                                                                                                                                                                     М. П.

суб’єкт підприємницької діяльності )               _________Іванов І.І_____________
                                                                                                                          ( прізвище, ініціали )






