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Приложение 1 
к порядку предоставления дубликата свидетельства об осуществлении перевозок и (или) карты маршрута 
регулярных перевозок 
по муниципальному маршруту
регулярных перевозок в границах муниципального
образования  Динской район

ФОРМА

заявления о предоставлении дубликата свидетельства об осуществлении перевозок и (или) карты маршрута регулярных перевозок по муниципальному маршруту регулярных перевозок в границах муниципального образования  Динской район
В__________________________________

__________________________________

(наименование уполномоченного органа

 администрации муниципального

образования Динской район) 

Заявитель (и):

	№ п/п
	Наименование предприятия (Ф.И.О.)
	ИНН
	Номер и дата выдачи лицензии 
	Почтовый/ юридический  адрес, официальный адрес электронной почты (при наличии)
	Контактный номер телефона

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


В связи с________________ (указать основание) прошу предоставить дубликат свидетельства об осуществлении перевозок серия____________номер________________

 и (или) карты маршрута регулярных перевозок серия__________номер______________
Регистрационный номер маршрута регулярных перевозок ________________

Порядковый номер маршрута регулярных перевозок ____________________

Наименование маршрута регулярных перевозок ________________________

_____________          ____________________                
(дата, номер)
               (Ф.И.О., подпись заявителя)

             (МП) 

Начальник управления строительства, 

транспорта и дорожного хозяйства

администрации муниципального 

образования Динской район                                                                                         Р.В.Саев 

