	
	Директору департамента                                     общего и профессионального образования Брянской области

_________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

о переоформлении документа, подтверждающего наличие лицензии                                     на право ведения образовательной деятельности

На основании подпункта 1 пункта 9 статьи 33.1 Закона Российской Федерации «Об образовании» от 10.07.1992 №3266-1, пункта 8 Положения о лицензировании образовательной деятельности, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 16.03.2011г. № 174 прошу провести переоформление документа, подтверждающего наличие лицензии в связи с необходимостью дополнения документа, подтверждающего наличие лицензии, сведениями об адресах мест осуществления образовательной деятельности
Полное и сокращенное (при наличии) наименования лицензиата в соответствии с его уставом:_____________________________________________________________________________
Организационно-правовая форма лицензиата в соответствии с его уставом:____________________
Место нахождения лицензиата:__________________________________________________________
Полное и сокращенное (при наличии) наименования и место нахождения филиала (при лицензировании  филиала):_____________________________________________________________

Адреса мест осуществления образовательной деятельности:_____________________ Государственный регистрационный номер записи о создании юридического лица: ______________
Данные  документа, подтверждающего факт внесения сведений   о   юридическом  лице в Единый государственный реестр юридических лиц: 

____________________________________________________________________________________
Реквизиты свидетельства о внесении записи в Единый государственный реестр юридических  лиц, кем и когда выдано (в случае внесения изменений в устав указываются  реквизиты всех соответствующих свидетельств о внесении записи в  Единый государственный реестр юридических лиц, кем и когда выданы)

Идентификационный номер налогоплательщика:__________________________________________
Данные документа о  постановке соискателя лицензии на учет в налоговом органе:

_____________________________________________________________________________________
         реквизиты свидетельства о постановке на налоговый учет юридического лица, реквизиты уведомления о постановке юридического лица на налоговый учет по месту нахождения филиала

Сведения об адресах мест осуществления образовательной деятельности:
	Адрес места нахождения  образовательного учреждения до внесения  изменений
	Адрес места нахождения  образовательного учреждения после  внесения  изменений

	
	


Сведения о ранее выданной лицензии (лицензиях) на право ведения образовательной деятельности:

Полное и сокращенное (при наличии) наименования лицензиата в соответствии с его уставом______________________

Лицензия выдана «___» ________________________ г., 

регистрационный № _______.серия:______________, приказ № ___________________,
кем  выдана:_______________________________

Полное и сокращенное (при наличии) наименования  филиала  в соответствии с его уставом______________________

Лицензия выдана «___» ________________________ г., 

регистрационный № _______.серия:______________, приказ № ____________________,

кем выдана___________________________________

Номер телефона (факса) лицензиата (при наличии): _________________

Адрес электронной почты лицензиата (при наличии): ________________

Адрес электронной почты филиала лицензиата

Банковские реквизиты соискателя лицензии (при наличии): ___________________

Дата заполнения "__" ______________ 20__ г.

_________________________________ __________ _______________________

руководитель соискателя лицензии   подпись   фамилия, имя, отчество

                                    М.П.

СОГЛАСОВАНО:

_________________________________ _________ ________________________

учредитель(и) соискателя лицензии  подпись   фамилия, имя, отчество

   (полное наименование, адрес

юридического лица; Ф.И.О. и место

    жительства физических лиц)

                                  М.П.

