ПРИЕМ ДОКУМЕНТОВ 

 на получение лицензии на осуществление деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом, внесение в неё изменений, продление срока её действия,
г. Минск,  ул. Красноармейская, дом 7, кабинет 307, тел. 222 70 41, ежедневно с 9.00 до 13.00, 14.00 до 18.00.

Документы сдаются по описи не позднее чем за один месяц и не ранее чем за три  месяца до истечения срока действия лицензии (для внесения изменений и (или) дополнений) в лицензию – в месячный срок со дня изменений и (или) дополнений сведений, указанных в лицензии) с одновременным предъявлением:

документа, удостоверяющего личность, и документа, подтверждающего полномочия руководителя юридического лица, – руководителем юридического лица;

документа, удостоверяющего личность, и доверенности, – уполномоченным представителем руководителя юридического лица.

	ПЕРЕЧЕНЬ ДОКУМЕНТОВ,
необходимых для:

	получения лицензии
	продления срока  действия  лицензии
	внесения изменений и (или) дополнений в лицензию

	1. Заявление;

2. Копия устава юридического лица*;

3. Копия свидетельства о государственной регистрации юридического лица (индивидуального предпринимателя)*;

4. Документ об уплате государственной пошлины за выдачу лицензии  в размере 

8 базовых величин;
5. Программа, отражающая основные принципы работы по осуществлению деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом, установленной формы.


	1.
Заявление;

2.
Документ об уплате государственной пошлины за продление срока действия лицензии в размере 4 базовых величин. 


	1.
Заявление;
2.
Копия документа, подтверждающего необходимость внесения изменений и (или) дополнений) (копия устава юридического лица и (или) свидетельства о государственной регистрации юридического лица и индивидуального предпринимателя)*:

3.
Документ об уплате государственной пошлины за продление срока действия лицензии в размере 4 базовых величин. 




* С копией устава и свидетельства о государственной регистрации представляется оригинал или нотариально засвидетельствованная копия.

РЕКВИЗИТЫ 

ДЛЯ УПЛАТЫ ГОСУДАРСТВЕННОЙ ПОШЛИНЫ

Банк-получатель: ОАО АСБ «Беларусбанк» в г. Минске, код банка: АКBBBY2X, получатель платежа: Главное управление Министерства финансов Республики Беларусь по г. Минску, УНП 100059879, счет  №BY04АКББ36029110100040000000, код платежа в бюджет для организаций - 03001 (для индивидуальных предпринимателей 03002), назначение платежа – государственная пошлина за:

 выдачу лицензии на осуществление деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом;
либо внесение изменений и (или) дополнений в лицензию на осуществление деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом;

либо продление срока действия  лицензии на осуществление деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом.
ОБРАЗЦЫ ЗАЯВЛЕНИЙ

1. Образец заявления на получение лицензии
Просим выдать лицензию на осуществление деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом, международному благотворительному фонду «Полесье», юридический адрес: г. Минск, ул. Чернышевского, д. 1, комн. 120, зарегистрированному Министерством юстиции Республики Беларусь решением №125 от 13.12.2010, поставленному на налоговый учет в ИМНС по Заводскому району г. Минска, по адресу: г. Минск, ул. Мичурина, д.7,  УНП 101261255).
Подтверждаем, что сведения, изложенные в этом заявлении и приложенные к нему документы, достоверны.

Руководитель 

юридического лица





_____________





________________


















подпись











ФИО

М.П.

2. Образец заявления на продления срока  действия  лицензии 
Просим продлить срок действия лицензии №01012/0096835 на осуществление деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом, выданной международному   благотворительному   фонду «Полесье»,   юридический  адрес: г. Минск, ул. Чернышевского, д. 1, комн. 120, зарегистрированному Министерством юстиции Республики Беларусь решением №125 от 13.12.2010, УНП 101261255.
Подтверждаем, что международный благотворительный фонд «Полесье» и осуществляемая им деятельность по оздоровлению детей за рубежом соответствуют установленным лицензионным требованиям и условиям.
Руководитель 

юридического лица





_____________





________________


















подпись











ФИО

М.П.

3. Образец заявления на внесение изменений и (или) дополнений) в лицензию

Просим внести  изменение   в   лицензию №01012/0096835   на осуществление деятельности,    связанной   с  оздоровлением  детей   за    рубежом,  выданной международному   благотворительному   фонду    «Полесье»,   юридический     адрес:      г. Минск, ул. Васнецова,  д. 1, комн. 120, зарегистрированному Министерством юстиции Республики Беларусь решением №125 от 13.12.2010, УНП 101261255, в связи с изменением местонахождения.
В случае изменения местонахождения лицензиата – коммерческого юридического лица, заявление должно содержать сведения о дате направления в регистрирующий орган уведомления об изменении местонахождения лицензиата либо должен быть представлен документ, свидетельствующий о государственной регистрации соответствующих изменений и (или) дополнений, внесенных в учредительные документы этого лицензиата.
Руководитель 

юридического лица





_____________





________________


















подпись











ФИО

М.П.




















УТВЕРЖДЕНО<*>






протокол _______________________







от _______________ № ___________

Программа, отражающая основные принципы работы по осуществлению

деятельности, связанной с оздоровлением детей за рубежом ________________________________________________________________

(наименование соискателя специального разрешения (лицензии)

	Наименование иностранной принимающей организации (на русском и иностранном языках)
	

	Местонахождение иностранной принимающей организации (страна, земля (область, район), населенный пункт, улица, дом, телефон)
	

	Сведения о регистрации иностранной принимающей

организации (название регистрационного документа, орган регистрации, номер и дата решения о регистрации (при наличии), иные основания осуществления деятельности)
	

	Сведения о руководителе иностранной принимающей организации
	

	Сведения о комплектовании группы детей на оздоровление за рубеж (возраст, социальный статус и количество детей)
	

	Период и продолжительность оздоровления
	

	Программа пребывания детей за рубежом (перечень оздоровительных, культурных, спортивных, образовательных и других мероприятий)
	

	Условия оздоровления детей (семейная, коллективная или смешанная форма оздоровления 
	

	Условия доставки детей на оздоровление и обратно
	

	Условия страхования детей и сопровождающих их лиц
	

	Условия финансирования программы оздоровления детей за рубежом
	


Руководитель юридического лица

(индивидуальный предприниматель)  _______________     


_______________________

                                     (подпись)        





(инициалы, фамилия)

М.П.

     --------------------------------

     <*>   Для   некоммерческих   организаций  -  соискателей  специального разрешения (лицензии) утверждается руководящим органом.

