ДЕКЛАРАЦИЯ

Аз, долуподписаният/та ___________________________________________________________
						(собствено, бащино и фамилно име)

[bookmark: _GoBack]В качеството си на управител/изпълнителен директор на ________________________________________________________________________________
ЕИК _______________, телефон ________________, електронна поща ____________________


ДЕКЛАРИРАМ,

че за обект _________________________________________________________, намиращ се на
				(наименование на нощното заведение) 
адрес: гр. (с) ___________________________, община (район) ___________________________,
ул. (ж.к.) _________________________________ № ______, бл. ______, вх. ______, ап. ______ 
нетната търговска площ* по т. I.10 от Заповед № РД-01-611/22.10.2020 г. на министъра на здравеопазването е ______________________________________________________________.
					(изписва се цифром и словом)

За неверни данни нося отговорност по чл. 313 от Наказателния кодекс.


ДАТА: _____________________

ДЕКЛАРАТОР: _________________________________________________________________
			 (собствено, бащино и фамилно име и подпис на декларатора)


__________________________________________________________________
*Нетна търговска площ на обекта е реално използваната площ за търговска дейност, в т.ч. площта за консумация, без складове, кухни, обслужващи и сервизни помещения.
