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<бланк организации /индивидуального предпринимателя*>

СПРАВКА
работодателя
Дата выдачи «____»_______ 2020                                       № _________

Настоящая справка выдана ______________________________________
                                              (Ф.И.О*., дата рождения)
_____________________________________________________________________________________________________,
паспорт_________________________________________________________,
(серия, номер, дата выдачи паспорта)
адрес места регистрации: ______________________________________________________________________,
    	 (адрес регистрации по месту жительства или по месту пребывания)
адрес места фактического проживания: ______________________________________________________,
(адрес фактического проживания)
о том, что он (она) работает в _______________________________________________
                             (наименование организации, ____________________________________________________________________________________ индивидуального предпринимателя, ИНН, ОГРН)
и осуществляет деятельность _______________________________________________
                                           (сфера, на которую не распространяется действие
________________________________________________________________________.
запретов и ограничений, введенных в целях предотвращения распространения новой коронавирусной инфекции)

Место осуществления  деятельности:  ______________________________________
                                                           (адрес места фактического нахождения рабочего места 
________________________________________________________________________
или территория осуществления разъездной деятельности)

Достоверность настоящих сведений может быть проверена по номеру телефона: ________________________.

Руководитель                    _____________               ______________
(иное уполномоченное лицо)         (подпись)                                      (фамилия, инициалы)
М.П.*
________________
* - при наличии





[bookmark: _GoBack]<бланк организации /индивидуального предпринимателя*>

СПРАВКА
отправителя груза
Дата выдачи «___»______ 2020                                         № _________

Настоящей справкой ________________________________________________
                             (наименование органа государственной власти, органа местного _______________________________________________________________________ самоуправления, организации, индивидуального предпринимателя, ИНН, ОГРН)
подтверждает, что ** _______________________________________________
                                  (Ф.И.О*., дата рождения, должность)
_____________________________________________________________________________________________________,
паспорт_________________________________________________________,
(серия, номер, дата выдачи паспорта)
адрес места регистрации: ______________________________________________________________________,
(адрес регистрации по месту жительства или по месту пребывания)
адрес места фактического проживания: ______________________________________________________,
(адрес фактического проживания)
осуществляет перевозку груза из ___________________ в ________________________________
(адрес начала маршрута)         (адрес окончания маршрута)
с заездом*  ______________________________________________________________
             (наименования населенных пунктов - мест получения, доставки грузов)

Перевозка осуществляется автомобилем ________________________________,
                                                                        (указываются марка, модель, 
ГРЗ транспортного средства: _______________________________________________.
                              (государственный регистрационный знак транспортного средства)
Дата выезда из __________________________  – _________________________.
                                          (адрес начала маршрута)                     (дата выезда)
Достоверность настоящих сведений может быть проверена по номеру телефона: ________________________.

Руководитель                    _____________               ______________
(иное уполномоченное лицо)         (подпись)                                      (фамилия, инициалы)
________________                         М.П.*
* - при наличии
