	                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 Наименование

административной процедуры
	Согласование наименований коммерческих и некоммерческих организаций 

	Номер административной процедуры по перечню – 13.1

	ДОКУМЕНТЫ И (ИЛИ) СВЕДЕНИЯ, ПРЕДСТАВЛЯЕМЫЕ ЗАИНТЕРЕСОВАННЫМИ ЛИЦАМИ В УПОЛНОМОЧЕННЫЙ ОРГАН
ДЛЯ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ АДМИНИСТРАТИВНОЙ ПРОЦЕДУРЫ
	- заявление
- копия документа, подтверждающего в установленном порядке полномочия заявителя, в случае представления документов представителями юридического или физического лица, если законодательством не установлено иное
- при личном обращении заявителя - паспорт или иной документ, удостоверяющий личность
- разрешение на использование фамилий, псевдонимов известных лиц или использование наименований в случаях, установленных законодательством

	ДОКУМЕНТЫ И (ИЛИ) СВЕДЕНИЯ, ЗАПРАШИВАЕМЫЕ СЕКТОРОМ ПО РАБОТЕ С ОБРАЩЕНИЯМИ ГРАЖДАН И ЮРИДИЧЕСКИХ ЛИЦ РАЙИСПОЛКОМА
	---

	Срок осуществления административной процедуры 
	2 рабочих дня - при рассмотрении заявления, направленного по почте

в день обращения - при личном обращении заявителя

не позднее следующего рабочего дня с даты направления заявления - при представлении документов в электронном виде посредством веб-портала Единого государственного регистра юридических лиц и индивидуальных предпринимателей 

	Срок действия справок  или других документов, выдаваемых при осуществлении административной процедуры
	1 месяц

	Размер платы, взимаемой при осуществлении административной процедуры 
	бесплатно




	Ответственный работник райисполкома за прием заявления заинтересованных лиц
	ул. Карла Маркса, 2, 211117, г. Сенно, каб. 20 (1-ый этаж), тел. 4 13 98

Маханькова Жанна Альбертовна – главный специалист сектора по работе с обращениями граждан и юридических лиц райисполкома

	Заменяющий временно отсутствующего ответственного работника райисполкома за прием заявления заинтересованных лиц
	ул. Карла Маркса, 2, 211117, г. Сенно, каб. 35 (3-ий этаж), тел. 4 18 85
Мацуганова Кристина Геннадьевна – заведующий юридическим сектором райисполкома

	Время приема заинтересованных лиц, обратившихся за осуществлением административной процедуры
	понедельник-пятница: с 08.00 до 17.00 без перерыва на обед

третья суббота месяца: с 09.00 до 12.00


	
	Приложение

к Положению
о порядке согласования
наименований коммерческих
и некоммерческих организаций 


 

Форма
_______________________________________

   (наименование регистрирующего органа)

 

	1
	Сведения о заявителе

	 
	 
	 
	 

	1.1
	Собственник имущества (учредитель) вновь создаваемого юридического лица 
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Руководитель (иное лицо, уполномоченное в соответствии с учредительным документом действовать от имени организации)
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Представитель физического или юридического лица, действующий на основании доверенности 
	 
	 

	 
	(нужное отметить знаком – V)
	 
	 

	1.2
	1.2.1. фамилия
	1.2.2. собственное имя 
	1.2.3. отчество
(если таковое имеется) 

	
	 
	 
	 

	1.3
	Реквизиты документа, подтверждающего полномочия (для руководителя или представителя) 

	
	1.3.1. наименование документа, подтверждающего полномочия
	 

	
	1.3.2. дата выдачи документа
	 
	 
	 
	1.3.3. номер документа
	 

	
	1.3.4. действующего от имени: фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) (наименование) лица 
	 

	1.4
	Вид документа, удостоверяющего личность 
	 

	
	1.4.1. серия
(при наличии)
	 
	1.4.2. номер
	 

	
	1.4.3. идентификационный номер (при наличии) 
	 

	
	1.4.4. наименование государственного органа, выдавшего документ 
	 

	
	1.4.5. дата выдачи 
	 

	1.5
	Место жительства (согласно документу, удостоверяющему личность)

	
	1.5.1. почтовый индекс
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	1.5.2. город
	 

	
	1.5.3. район
	 
	1.5.4. населенный пункт
	 

	
	1.5.5. вид (улица, проспект, переулок и иное) и наименование элемента улично-дорожной сети
	 

	
	1.5.6. номер дома
	 
	1.5.7. корпус (строение)
	 
	1.5.8. квартира
	 

	1.6
	Контактный телефон: 

	
	1.6.1. телекоммуникационная связь: 

	
	код 
	 
	номер
	 

	
	1.6.2. факс: 

	
	код
	 
	номер
	 

	
	1.6.3. мобильная связь: 

	
	код
	 
	номер
	 

	1.7
	Электронный адрес (e-mail) 
	 


 

ЗАЯВЛЕНИЕ

 

	2
	Прошу согласовать наименование юридического лица*

	2.1
	На русском языке:
полное – ______________________________________________________________________________
сокращенное – _________________________________________________________________________
На белорусском языке:
полное – ______________________________________________________________________________
сокращенное – _________________________________________________________________________ 

	2.2
	На русском языке:
полное – ______________________________________________________________________________
сокращенное – _________________________________________________________________________
На белорусском языке:
полное – ______________________________________________________________________________
сокращенное – _________________________________________________________________________ 

	2.3
	На русском языке:
полное – ______________________________________________________________________________
сокращенное – _________________________________________________________________________
На белорусском языке:
полное – ______________________________________________________________________________
сокращенное – _________________________________________________________________________ 


 

	Подпись
	 

	Дата
	 


 

______________________________

* Указывается один или несколько вариантов наименования юридического лица в очередности согласно предпочтению заявителя.

Сенненский районный
исполнительный комитет

 

	1
	Сведения о заявителе
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	1.1
	Собственник имущества (учредитель,
участник) создаваемого юридического лица
	V
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Руководитель (иное лицо, уполномоченное
в соответствии с учредительным документом
	 
	 

	 
	действовать от имени организации)
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Представитель, действующий на основании 
документа, подтверждающего полномочия
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	(нужное отметить знаком – V)
	 
	 

	1.2
	1.2.1. фамилия
	1.2.2. собственное имя 
	1.2.3. отчество (если таковое имеется) 

	
	 Иванов
	 Иван
	 Иванович

	1.3
	Реквизиты документа, подтверждающего полномочия (для руководителя, представителя) 

	
	1.3.1. дата выдачи документа
	
	
	 
	1.3.2. номер документа
	 

	
	1.3.3. действующего от имени:
фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) (наименование) лица 
	 

	1.4
	Вид документа, удостоверяющего личность 
	 паспорт

	
	1.4.1. серия (при наличии)
	 
	1.4.2. номер
	 ВМ0000000

	
	1.4.3. идентификационный номер (при наличии) 
	 0000000Е000РВ0

	
	1.4.4. наименование государственного органа, выдавшего документ 
	 Первомайский РОВД г. Витебска

	
	1.4.5. дата выдачи 
	 12.12.2007

	1.5
	Адрес места жительства (согласно документу, удостоверяющему личность)

	
	1.5.1. почтовый индекс
	 2
	 1
	 0
	 0
	 0
	 0
	1.5.2. город
	 Витебск

	
	1.5.3. район
	 
	1.5.4. населенный пункт
	 

	
	1.5.5. улица (проспект и т.п.)
	 Победы

	
	1.5.6. номер дома
	 1
	1.5.7. корпус (строение)
	 2
	1.5.8. квартира (офис)
	 21

	1.6
	Контактный телефон: 

	
	1.6.1. телекоммуникационная связь: 

	
	код 
	 0212
	номер
	 222222

	
	1.6.2. факс: 

	
	код
	 0212
	номер
	 333333

	
	1.6.3. мобильная связь: 

	
	код
	 +37529
	номер
	 7777777


ЗАЯВЛЕНИЕ

	2
	Прошу согласовать наименование юридического лица

	2.1
	На русском языке:
полное – Частное торговое унитарное предприятие «АБВГ» 
сокращенное – Частное предприятие «АБВГ»
На белорусском языке:
полное – Прыватнае гандлёвае ўнітарнае прадпрыемства «АБВГ»
сокращенное – Прыватнае прадпрыемства «АБВГ»


 

	Подпись
	 

	Дата
	 


Сенненский районный

исполнительный комитет

	1
	Сведения о заявителе
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	1.1
	Собственник имущества (учредитель,
участник) создаваемого юридического лица
	
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Руководитель (иное лицо, уполномоченное
в соответствии с учредительным документом
	
	 

	 
	действовать от имени организации)
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Представитель, действующий на основании 
документа, подтверждающего полномочия
	V
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	(нужное отметить знаком – V)
	 
	 

	1.2
	1.2.1. фамилия
	1.2.2. собственное имя 
	1.2.3. отчество (если таковое имеется) 

	
	 Иванов
	 Иван
	 Иванович

	1.3
	Реквизиты документа, подтверждающего полномочия (для руководителя, представителя) 

	
	1.3.1. дата выдачи документа
	11
	10
	 2010
	1.3.2. номер документа
	 7-450

	
	1.3.3. действующего от имени:
фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) (наименование) лица 
	  Петрова Петра Петровича

	1.4
	Вид документа, удостоверяющего личность 
	 паспорт

	
	1.4.1. серия (при наличии)
	 
	1.4.2. номер
	 ВМ0000000

	
	1.4.3. идентификационный номер (при наличии) 
	 0000000Е000РВ0

	
	1.4.4. наименование государственного органа, выдавшего документ 
	 Первомайский РОВД г. Витебска

	
	1.4.5. дата выдачи 
	 12.12.2007

	1.5
	Адрес места жительства (согласно документу, удостоверяющему личность)

	
	1.5.1. почтовый индекс
	 2
	 1
	 0
	 0
	 0
	 0
	1.5.2. город
	 Витебск

	
	1.5.3. район
	 
	1.5.4. населенный пункт
	 

	
	1.5.5. улица (проспект и т.п.)
	 Победы

	
	1.5.6. номер дома
	 1
	1.5.7. корпус (строение)
	 2
	1.5.8. квартира (офис)
	 21

	1.6
	Контактный телефон: 

	
	1.6.1. телекоммуникационная связь: 

	
	код 
	 0212
	номер
	 222222

	
	1.6.2. факс: 

	
	код
	 0212
	номер
	 333333

	
	1.6.3. мобильная связь: 

	
	код
	 +37529
	номер
	 7777777


ЗАЯВЛЕНИЕ

	2
	Прошу согласовать наименование юридического лица

	2.1
	На русском языке:
полное – Частное транспортное унитарное предприятие «АБВГ» 
сокращенное – Частное предприятие «АБВГ»
На белорусском языке:
полное – Прыватнае транспартнае ўнітарнае прадпрыемства «АБВГ»
сокращенное – Прыватнае прадпрыемства «АБВГ»


 

	Подпись
	 

	Дата
	 


Сенненский районный

исполнительный комитет

 

	1
	Сведения о заявителе
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	1.1
	Собственник имущества (учредитель,
участник) создаваемого юридического лица
	
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Руководитель (иное лицо, уполномоченное
в соответствии с учредительным документом
	V
	 

	 
	действовать от имени организации)
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	Представитель, действующий на основании 
документа, подтверждающего полномочия
	 
	 

	 
	 
	 
	 

	 
	(нужное отметить знаком – V)
	 
	 

	1.2
	1.2.1. фамилия
	1.2.2. собственное имя 
	1.2.3. отчество (если таковое имеется) 

	
	 Иванов
	 Иван
	 Иванович

	1.3
	Реквизиты документа, подтверждающего полномочия (для руководителя, представителя) 

	
	1.3.1. дата выдачи документа
	25
	02
	 2010
	1.3.2. номер документа
	 3

	
	1.3.3. действующего от имени:
фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) (наименование) лица 
	 Частного предприятия «АБВГ»

	1.4
	Вид документа, удостоверяющего личность 
	 паспорт

	
	1.4.1. серия (при наличии)
	 
	1.4.2. номер
	 ВМ0000000

	
	1.4.3. идентификационный номер (при наличии) 
	 0000000Е000РВ0

	
	1.4.4. наименование государственного органа, выдавшего документ 
	 Первомайский РОВД г. Витебска

	
	1.4.5. дата выдачи 
	 12.12.2007

	1.5
	Адрес места жительства (согласно документу, удостоверяющему личность)

	
	1.5.1. почтовый индекс
	 2
	 1
	 0
	 0
	 0
	 0
	1.5.2. город
	 Витебск

	
	1.5.3. район
	 
	1.5.4. населенный пункт
	 

	
	1.5.5. улица (проспект и т.п.)
	 Победы

	
	1.5.6. номер дома
	 1
	1.5.7. корпус (строение)
	 2
	1.5.8. квартира (офис)
	 21

	1.6
	Контактный телефон: 

	
	1.6.1. телекоммуникационная связь: 

	
	код 
	 0212
	номер
	 222222

	
	1.6.2. факс: 

	
	код
	 0212
	номер
	 333333

	
	1.6.3. мобильная связь: 

	
	код
	 +37529
	номер
	 7777777


ЗАЯВЛЕНИЕ

	2
	Прошу согласовать наименование юридического лица

	2.1
	На русском языке:
полное – Общество с ограниченной ответственностью «АБВГ» 
сокращенное – ООО «АБВГ»
На белорусском языке:
полное – Таварыства з абмежаванай адказнасцю «АБВГ»
сокращенное – ТАА «АБВГ»


 

	Подпись
	 

	Дата
	 


