
Додаток 1 

до Ліцензійних умов 

(в редакції постанови Кабінету Міністрів України  

від 29 квітня 2022 р. № 525) 

ЗАЯВА 

про отримання ліцензії/розширення  

провадження виду господарської діяльності 

Здобувач ліцензії, ліцензіат ___________________________________________ 
                                                                           (найменування юридичної особи або прізвище,  

____________________________________________________________________ 
власне ім’я та по батькові (за наявності) фізичної особи - підприємця) 

____________________________________________________________________ 
(прізвище, власне ім’я та по батькові (за наявності) керівника юридичної особи або серія і 

____________________________________________________________________ 
номер паспорта фізичної особи - підприємця, ким і коли виданий) 

____________________________________________________________________ 
(поштовий індекс, місцезнаходження юридичної особи або місце 

____________________________________________________________________ 
проживання фізичної особи - підприємця) 

Номер телефону ________________, адреса електронної пошти _____________________ 

Організаційно-правова форма _________________________________________________ 

Реєстраційний номер облікової картки платника податків (для фізичної особи - 

підприємця)* 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Ідентифікаційний код згідно з ЄДРПОУ юридичної особи _________________________ 

Банківські реквізити _________________________________________________________ 
                                                                       (поточний рахунок, МФО, найменування відділення банку) 

Прошу: 

________ видати ліцензію; 

________ розширити провадження виду господарської діяльності, серія _____ № _____ 

ліцензії (або рішення про видачу від _____________ № ______); 

на (до) право провадження господарської діяльності з: ________________________ 
                                                                                                                                         (найменування  

____________________________________________________________________ 
виду або частина виду господарської діяльності відповідно до пункту 2 Ліцензійних умов провадження 

господарської діяльності з перевезення пасажирів, небезпечних вантажів та небезпечних відходів внутрішнім 

водним, морським транспортом) 

Найменування філії, інших відокремлених підрозділів ____________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Місцезнаходження філії, інших відокремлених підрозділів _________________________ 

________________________________________________________________________________ 

  



До заяви додаються документи, зазначені в описі. 

Здобувач ліцензії/ліцензіат 

або уповноважена особа        _______         _________________________________ 
                                                                         (підпис)                      (ініціали (ініціал власного імені), прізвище) 

МП (за наявності) 

____________________ 20 _____ р. 

Дата і номер реєстрації заяви _____________ 20 ____ р. № ______ 

 
_____________________________ 

(найменування посади особи, яка 

прийняла заяву) 

____________________ 

(підпис) 

____________________________ 

(ініціали (ініціал власного 

імені), прізвище) 

Із Законом України “Про ліцензування видів господарської діяльності” та з Ліцензійними 

умовами провадження господарської діяльності з перевезення пасажирів, небезпечних 

вантажів та небезпечних відходів внутрішнім водним, морським транспортом ознайомлений і 

зобов’язуюся їх виконувати. 

_______________     __________________________________ 
 (підпис)                                  (ініціали (ініціал власного імені), прізвище) 

Даю згоду на обробку персональних даних для виконання вимог Закону України “Про 

ліцензування видів господарської діяльності” та зазначених Ліцензійних умов. 

_______________     __________________________________ 
 (підпис)                                  (ініціали (ініціал власного імені), прізвище) 

Підтверджую відсутність над здобувачем ліцензії, ліцензіатом контролю у значенні, 

наведеному в статті 1 Закону України “Про захист економічної конкуренції”, резидентами 

держав, що здійснюють збройну агресію проти України, у значенні, наведеному в статті 1 

Закону України “Про оборону України”. 

_______________     __________________________________ 
 (підпис)                                  (ініціали (ініціал власного імені), прізвище) 

 

__________ 

* Для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номера 

облікової картки платника податків та офіційно повідомили про це відповідному контролюючому органу і мають 

відмітку в паспорті, - серія та номер паспорта. 
 

 

 

 

 

{Додаток 1 в редакції Постанови КМ № 525 від 29.04.2022} 


