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	Приложение 21
к постановлению Министерства торговли

Республики Беларусь

24.12.2014 № 41

	
	

	
	Форма

	
	

	
	

	
	(наименование местного исполнительного 

	
	

	
	

	    
	  и распорядительного органа)

	
	

	

	ЗАЯВЛЕНИЕ

	о согласовании режима работы

торгового объекта, объекта общественного питания, торгового центра, рынка, 

субъекта торговли, осуществляющего розничную торговлю без (вне) торговых объектов, в том числе через интернет-магазин

	

	Прошу согласовать режим работы:

	

	1. Полное наименование юридического лица либо фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) индивидуального предпринимателя
	 

	2. Учетный номер плательщика
	 

	3. Регистрационный номер в Едином государственном регистре юридических лиц   и индивидуальных предпринимателей
	 

	4. Регистрационный номер в Торговом реестре Республики Беларусь
	

	5. Место нахождения юридического лица  либо место жительства индивидуального предпринимателя
	 

	6. Вид и наименование (при наличии) торгового объекта,  тип и наименование (при наличии) объекта общественного питания, специализация и наименование (при наличии) торгового центра, тип и наименование (при наличии) рынка, форма розничной торговли, доменное имя сайта интернет-магазина
	 

	7. Место нахождения торгового объекта, объекта общественного питания, торгового центра, рынка 
	 

	8. Режим работы: 

	Время работы
	с
	
	до
	
	часов

	Перерыв (при наличии)
	с
	
	до
	
	часов

	Выходные дни (при наличии)
	 

	Санитарный день (при наличии)
	 

	Дополнительные сведения, уточняющие режим работы
	

	

	Подтверждаю, что режим указанный режим работы торгового объекта, объекта общественного питания, расположенного на территории производственной организации, учреждения образования, организации здравоохранения и иной организации, согласован с органом управления (руководителем) этой организации.

	
	

	Руководитель юридического лица (индивидуальный предприниматель)              или уполномоченное им лицо
	

	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)

	
	
	
	

	
	
	
	

	 " ____" _______________ 20 ____ г.
	
	М.П. (при наличии)

	


