[bookmark: _Hlk70583542]
[bookmark: _GoBack]
ЗРАЗОК
 
	[bookmark: OLE_LINK1]   НАЦІОНАЛЬНА КОМІСІЯ, ЩО ЗДІЙСНЮЄ ДЕРЖАВНЕ РЕГУЛЮВАННЯ 

	У СФЕРАХ ЕНЕРГЕТИКИ ТА КОМУНАЛЬНИХ ПОСЛУГ


 (найменування органу ліцензування)


ЗАЯВА
про отримання ліцензії з постачання природного газу
Здобувач ліцензії ТОВАРИСТВО З ОБМЕЖЕНОЮ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЮ «ГОПАК»            
                                          (для юридичної особи – повне найменування суб’єкта господарювання,   
57286, Миколаївська область, Вітовський район, с. Квітневе, вул. Набережна, 65,  директор Іваненко Віктор Олександрович                                                                                                               
місцезнаходження, посада, прізвище, ім’я, по батькові керівника)

________________________________________________________________________________________________________
(для фізичної особи-підприємця – прізвище, ім’я, по батькові (за наявності), дані про місце проживання, 
серія, номер паспорта, ким і коли виданий)
Телефон (0512) 69-20-11, факс відсутній, електронна адреса kantselyariya@ukr.com
                                                                            (за наявності)
Ідентифікаційний код суб’єкта господарювання згідно з ЄДРПОУ: 25252525
                                                                                                                                                                           (для юридичної особи)
Реєстраційний номер облікової картки платника податків (не зазначається фізичною особою, яка через свої релігійні переконання відмовляється від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та повідомила про це відповідний орган виконавчої влади, який реалізує державну податкову політику, і має відмітку в паспорті)  ______________________________________________________________________________                                                                        
                                                                          (для фізичної особи-підприємця)
Банківські реквізити  UA963545070000026002500852595, АТ «ОЩАДБАНК», МФО 354507
                                                              	(№ рахунку, найменування банку, МФО)
Перелік відокремлених підрозділів, у межах яких планується провадження господарської діяльності, що підлягає ліцензуванню (за наявності):
	№ з/п
	Найменування відокремленого структурного підрозділу
	Місцезнаходження
	Телефон
	Прізвище, ім’я, по батькові керівника

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Просить видати ліцензію на право провадження господарської діяльності з постачання природного газу.

Надана в заяві та доданих до неї документах інформація є достовірною.

З порядком отримання ліцензії, Ліцензійними умовами провадження господарської діяльності з постачання природного газу ознайомлений і зобов’язуюсь їх виконувати.

	
Директор________________________________
(посада уповноваженої особи здобувача ліцензії)

	
_____________
(підпис)
	
___Іваненко В.О.______________
 (прізвище, ініціали)


«___» _______________ 20__ р.

МП (за наявності) 
Згода на обробку персональних даних (для фізичної особи-підприємця):
_________________________                         ____________________________
   (підпис здобувача ліцензії)                              (прізвище, ім’я, по батькові)
ЗРАЗОК

ІНФОРМАЦІЯ 
 про підтвердження відсутності здійснення контролю за діяльністю суб’єкта господарювання у значенні, наведеному   у статті 1 Закону України «Про захист економічної конкуренції», резидентами держав, що здійснюють збройну агресію проти України у значенні, наведеному у статті 1 Закону України «Про оборону України»
[bookmark: _Hlk70501982]ТОВАРИСТВА З ОБМЕЖЕНОЮ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЮ «ГОПАК»            
(найменування суб'єкта господарювання або прізвище, ім'я, по батькові фізичної особи-підприємця)

	№ з/п
	Повне найменування юридичної особи/ прізвище, ім'я, по батькові фізичної особи
	Країна реєстрації/ громадянство
	Код за ЄДРПОУ/ реєстраційний номер облікової картки платника податків (для юридичних осіб-нерезидентів вказати наявні реквізити реєстрації)
	Розмір частки (пая, акцій), %

	1. Особи (у тому числі фізичні), які прямо або опосередковано володіють часткою (паєм, акціями) у статутному (складеному, пайовому) капіталі здобувача ліцензії (ліцензіата) в розмірі більше ніж 5 відсотків

	1.1
	ТОВ «ВИНСОН»
	Україна
	21765952
	50,00

	1.1.1.
	МИКОЛЕНКО АНАТОЛІЙ МИХАЙЛОВИЧ
	Україна
	5566544558
	25,00

	1.1.2
	ТОВ «ЛАНЦ»
	Україна
	28765967
	75,00

	1.1.2.1
	ЛОГВІНОВ СТЕПАН ВАСИЛЬОВИЧ
	Україна
	6286544259
	35,00

	1.1.2.2
	СТЕПАНОВ АНАТОЛІЙ 
	Україна
	6489544127
	65,00

	1.2
	НАК «ЕНЕРГЕТИЧНА КОМПАНІЯ УКРАЇНИ»
	Україна
	35765756
	23,53

	1.3
	ІНШУРАНС ЛІМІТЕД
	Кіпр
	НЕ 268964
	17,69

	1.3.1
	МЕРЦ ОЛЕКСАНДР ІГОРОВИЧ
	Болгарія
	25897542589
	100

	2. Інформація про кінцевих бенефеціарних власників (контролерів) здобувача ліцензії (ліцензіата) 

	2.1
	МИКОЛЕНКО АНАТОЛІЙ МИХАЙЛОВИЧ
	Україна
	5566544558
	12,50

	2.2
	ЛОГВІНОВ СТЕПАН ВАСИЛЬОВИЧ
	Україна
	6286544259
	13,13

	2.3
	СТЕПАНОВ АНАТОЛІЙ 
	Україна
	6489544127
	24,38

	2.4
	МЕРЦ ОЛЕКСАНДР ІГОРОВИЧ
	Болгарія
	25897542589
	17,69



	
__Директор                                          _
(посада уповноваженої особи здобувача ліцензії/ліцензіата)
	
_____________
 (підпис )
	
___Іваненко В.О.______________
(прізвище, ініціали)



М.П. (за наявності) 

«___»  ________________20__ р.


ЗРАЗОК

[bookmark: _Hlk130902324]Відомості про доступність будівель та приміщень для прийому та обслуговування споживачів для людей з інвалідністю та інших маломобільних груп населення
ТОВАРИСТВА З ОБМЕЖЕНОЮ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЮ «ГОПАК»             
(повне найменування суб'єкта господарювання або прізвище, ім'я, по батькові фізичної особи-підприємця)


	№ з/п
	Місцезнаходження будівель та приміщень для прийому та обслуговування споживачів із зазначенням назви відокремленого підрозділу суб'єкта (у разі наявності) 
	Доступність будівель та приміщень для людей з інвалідністю та інших маломобільних груп населення (так/ні)

	1.
	Миколаївська область, 
Вітовський район, с. Квітневе, 
вул. Набережна, 65
	Так



	
  Директор                                           _              
(посада уповноваженої особи здобувача ліцензії)
	
        __________
         (підпис)  
	
    Іваненко В.О.__________                     
       (прізвище, ініціали)



МП (за наявності) 

«__» _______________ 20__ р.


ЗРАЗОК
ВІДОМОСТІ
про засоби провадження господарської діяльності з постачання природного газу
	ТОВАРИСТВО З ОБМЕЖЕНОЮ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЮ «ГОПАК»            
(повне найменування суб'єкта господарювання відповідно до статуту або прізвище, ім'я, по батькові фізичної особи - підприємця)
1. Інформація про наявність власного вебсайту: _  www.gopak.com.ua                                              _
                                                                                                      (вказати електронну адресу вебсайту)
2. Засоби комунікацій із споживачами:   (0512) 69-20-11                                                                     _          
                                                                                                    (вказати номер телефону для звернення споживачів)
                                                  kantselyariya@ukr.com                                                                            _
                        (вказати електронну скриньку для прийому електронних повідомлень від споживачів)
3. Інформація про наявні будівлі та приміщення для прийому та обслуговування споживачів:
	N з/п
	Адреса
	Площа, (м кв.)
	Режим роботи
	Документ, що підтверджує право власності чи користування

	1.
	Миколаївська обл., Вітовський район,    с. Квітневе,           вул. Набережна, 65
	32
	  Понеділок – П’ятниця                з 7:30 до 16:00,
вихідні:
субота та неділя
	договір оренди від 31.05.207 № 3 з ТОВ "Гефест" 





	 Директор                                                   _
(посада уповноваженої особи здобувача ліцензії)
	_____________
(підпис)
	 Іваненко В.О.               _
(прізвище, ініціали)

	
М. П. (за наявності)










ЗРАЗОК
ОПИС
документів, що додаються до заяви № ____________ від __________________
на провадження господарської діяльності з постачання природного газу від      ТОВАРИСТВА З ОБМЕЖЕНОЮ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЮ «ГОПАК»                 
(найменування суб’єкта господарювання – для юридичної особи; прізвище, ім’я та по батькові, серія, номер паспорта, ким і коли виданий – для фізичної особи-підприємця)

	№ з/п
	Назва документа
	Кількість аркушів

	1
	2
	3

	1
	Відомості про засоби провадження господарської діяльності з постачання природного газу
	1

	2
	Інформація про підтвердження відсутності здійснення контролю за діяльністю суб’єкта господарювання у значенні, наведеному  у статті 1 Закону України «Про захист економічної конкуренції», резидентами держав, що здійснюють збройну агресію проти України у значенні, наведеному у статті 1 Закону України «Про оборону України»
	1

	3
	Відомості про доступність будівель та приміщень для прийому та обслуговування споживачів для людей з інвалідністю та інших маломобільних груп населення
	1

	4
	Довіреність ( у разі необхідності)
	1



[bookmark: _Hlk71621639]Загальна кількість документів:_4 (чотири) ________________________________________

Документи здав: _________	___Іваненко В.О._________________________________
(підпис)		   (ініціали та прізвище представника суб’єкта господарювання)

М.П. (за наявності)

Документи перевірив та прийняв: _______	 _____________________________________
(підпис)                (ініціали та прізвище посадової особи НКРЕКП)

"___" _______________ 20__ р.		_____ год______ хв

М.П.






