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Зразок
(На бланку)









Івано-Франківська обласна 








державна адміністрація 








(найменування органу ліцензування)
ЗАЯВА
про отримання  ліцензії на провадження 
освітньої діяльності за рівнем дошкільної освіти

Прошу видати ліцензію на провадження освітньої діяльності за рівнем дошкільної освіти _________________________________________________

Здобувач ліцензії  Товариство з обмеженою відповідальністю «Глобус»________________________________________________________________                                               
                 (повне найменування закладу освіти — юридичної

_______________________________________________________________________          
                    особи/структурного підрозділу юридичної особи приватного 

_________________________________________________________________
                            чи публічного права/фізичної особи — підприємця)
Керівник юридичної особи/фізична особа – підприємець 
директор Безтільний Василь Степанович______________________
                                     (найменування посади, прізвище, ім’я та по батькові)

Ідентифікаційний код 2456878991

Організаційно-правова форма Товариство з обмеженою відповідальністю
Форма власності колективна
Засновник (засновники) збори акціонерів
Місцезнаходження 78003, Івано-Франківська область, м. Івано-Франківськ, вул. Миру, 67

Місце провадження освітньої діяльності 78003, Івано-Франківська область м. Івано-Франківськ, вул. Миру, 67

Номер телефону (0234) 75-32-62, телефаксу (0234) 75-32-62, 

адреса електронної пошти Globyc@ua 
Поточний рахунок  24253738969 у Державного казначейства
                                                                      (найменування банківської установи)
З  Ліцензійними умовами провадження освітньої діяльності у сфері дошкільної освіти ознайомлений і зобов’язуюся їх виконувати.

Відомості, зазначені в документах, поданих для ліцензування, є достовірними.
	Директор

 (найменування посади керівника)
	__________
(підпис)
	В.С. Безтільний (ініціали та прізвище)


