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ЗАЯВА 

 

Прошу анулювати експлуатаційний  дозвіл (санітарний паспорт) № ____ 

від « ___ » ____________ 20 ___ р.  
 

на  ___________________________________________________________________  

       (суб’єкту господарювання) 
______________________________________________________________________

(об»єкта, на який видано дозвіл) 
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

Документи, що додаються до заяви: __________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 
 

 

Бажаний спосіб отримання результату: 
                    особисто              поштою               _____________________________________ 

 

        Даю згоду на обробку, використання та зберігання персональних даних у межах, необхідних 
для надання адміністративної послуги 

 

 

______________________ 

(телефон)  

 

________________________ 

(телефакс) 
 

« ___ » ___________ 20 ___ р. 
 

___________________________ 

 (підпис керівника юридичної особи / фізичної 
особи - підприємця, уповноваженої особи) 

 

 

Заповнюється адміністратором:  
 

 

« ____ » ________________ 20 ____ р. 
                (дата надходження заяви) 

______________________ 
                   (підпис) 

Реєстраційний номер ________________ 
 

___________________________________ 
(ініціали та прізвище адміністратора) 

 


	ЗАЯВА

