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	ЗАПОЛНЯЕТСЯ НА БЛАНКЕ
ОРГАНИЗАЦИИ

от_______________№______
	



	Главе администрации Городецкого района

В.В. Беспалову




ЗАЯВКА

В соответствии с пунктом 29.2 Указа Губернатора Нижегородской области от 13 марта 2020 г. № 27 «О введении режима повышенной готовности» прошу выдать Подтверждение о том, что

(наименование юридического лица, индивидуального предпринимателя с указанием юридического адреса, адреса осуществления деятельности, наименования объекта)
имеет право осуществлять деятельность в период нерабочих дней, установленных Указом Президента Российской Федерации от 2 апреля 2020 г. 
№ 239 «О мерах по обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия населения на территории Российской Федерации в связи с распространением новой коронавирусной инфекции (COVID-19), а также в период действия режима повышенной готовности, введенного Указом Губернатора Нижегородской области от 13 марта 2020 г. № 27, так как является организацией по ___________________________________________
                                      (указать вид деятельности: для пассажирских предприятий, работающих на регулярных маршрутах дополнительно указать номера маршрутов)

Обязуюсь определить и утвердить список сотрудников (работников), которые задействованы в работе в указанный период, и обеспечить исполнение ими рекомендаций по профилактике новой коронавирусной инфекции, утвержденных письмом Роспотребнадзора от 10 марта 2020 г.   № 02/3853-2020-27 и постановлением Роспотребнадзора от 2 марта 2020 г.   № 5 «О дополнительных мерах по снижению рисков завоза и распространения новой коронавирусной инфекции (2019-ncov)», а также обеспечить всех сотрудников, задействованных в производственном процессе, заверенной копией подтверждения.
Список сотрудников (работников) прилагается.

Должность                                                                                ФИО».                                          ______________
