Форма

БЛАНК ОРГАНИЗАЦИИ (при наличии)
2


	360010, 
Кабардино-Балкарская Республика, г. Нальчик, 
ул. Канукоева, 5

e-mail: turizm.mkit@kbr.ru

	
		В Министерство курортов и туризма
Кабардино-Балкарской Республики


	

	(наименование юридического лица / индивидуального 

	

	предпринимателя / физического лица

	

	(в случаях, установленных законодательством) в родительном падеже)

	

	ИНН
	

	ОГРН
	

	контактный телефон
	

	электронная почта
	






Заявление о внесении изменений 
в реестр классифицированных средств размещения

	

	(наименование юридического лица / индивидуального предпринимателя / физического лица (фамилия, имя, отчество  

	

	(последнее – при наличии) в именительном падеже)

	в соответствии с Федеральным законом «Об основах туристской деятельности в Российской Федерации» просит Вас 

	
	
	внести изменения в реестровую запись / 
прекратить действие реестровой записи

	№ 
	о


	номер реестровой записи 
	(наименование средства размещения)

	

	по причине
	

	
	(указать одну из следующих причин: прекращение деятельности по предоставлению услуг средства

	

	размещения, гостиничных услуг; прекращение владельцем средства размещения деятельности в соответствии 

	

	с законодательством Российской Федерации о государственной регистрации юридических лиц  индивидуальных

	

	предпринимателей; техническая ошибка при проведении процедуры самооценки. При наличии – приложить копии

	

	документов, обосновывающих указанную причину)

	



	
	
	
	
	

	(должность заявителя)
	
	(подпись заявителя)
	
	(и.о. фамилия)



	
	
	
	
	

	(дата заполнения заявления)
	
	
	
	





Рег. № _______ от «____» ___________ 20___ г.
(заполняется уполномоченным лицом Минкурортов КБР)
