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ДО:
МИНИСТЕРСТВО ЗА ФИНАНСИИ
Б А Р А Њ Е
за добивање овластување за вршење на контрола и проверка на функционалните и техничките карактеристики на фискалниот систем на опрема
Молам Министерство за финансии согласно членoвите 19-а и 19-б од Законот за регистрирање на готовински плаќања да ни издаде овластување за вршење на контрола и проверка на функционалните и техничките карактеристики на фискалниот систем на опрема.
1.ПОДАТОЦИ ЗА ПРАВНОТО ЛИЦЕ-БАРАТЕЛ: 
	Назив на правното лице
	

	Седиште
	

	Даночен број
	

	ЕМБС
	

	Име и презиме на одговорното лице
	


 2. ПОДАТОЦИ ЗА КОНТАКТ:
	Име на лице за контакт
	

	Телефонски број
	

	Факс
	

	Е- пошта
	


	Датум и место на поднесување 

	
	Барател

(функција, име, презиме и потпис  на

овластено лице

во правното лице)

	___________________________________________
	
	_________________________________


