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رئیس محترم اتحادیه صنف خواربار و لبنیات شهرستان اراك

احترامبا درود و 

 ______________کد ملی  _______به شماره شناسنامه  _______فرزند  ______________اینجانب 

و  _________________و تاریخ صدور  _____________________داراي پروانه کسب با شناسه صنفی 

 __________________کـد پسـتی    ______________________________به نشانی واحد صنفی  کـد پسـتی    به نشانی واحد صنفی 

 2اخطاریـه پلمـب  / پلمـب   1با توجه بـه نـواقص پرونـده    ________________________رسته صنفی 

متعهد مـی شـوم نسـبت بـه امـور یـا        3مفقودي پروانه خرده فروشی محصولات دخانی 3مفقودي پروانه کسب

.خواهشمند است اقدامات لازم را مبذول نمائید. تعهدات لازم اقدام نمایم .خواهشمند است اقدامات لازم را مبذول نمائید. تعهدات لازم اقدام نمایم

____________________________________________________:نواقص پرونده  پروندهرفع نواقص   

_____________________از مورخ  ________________________ظرف مدت  واحد کسبیجمع آوري   

1

_____________________از مورخ  ________________________ظرف مدت  واحد کسبیجمع آوري   2

در  ____________________اینجانـب   پروانه خرده فروشی محصولات دخانی/ پروانه کسب تعهد مفقودي             

پروانه خرده فروشی  کمال صحت و سلامت عقل و روان و از روي اطلاع و آگاهی و بدون اجبار، بدینوسیله اقرار می نمایم پروانه کسب

2

3
پروانه خرده فروشی  کمال صحت و سلامت عقل و روان و از روي اطلاع و آگاهی و بدون اجبار، بدینوسیله اقرار می نمایم پروانه کسب

 ________________و تـاریخ صـدور    __________________________محل مذکور با شناسه صنفی  محصولات دخانی 

لذا کلیه مسئولیت هاي حقوقی و جزایی ناشی از مفقود شدن پروانه کسب مزبور را شخصـاً عهـده دار مـی باشـم و در     . مفقود گردیده است

 مواقع نیاز، در مراجع قانونی و محاکم قضایی صالحه پاسخگوي پیامدهاي آن به هر عنوان خواهم بود و این تعهدنامه جهت ارائه به اتحادیـه 

صنف خواربار و لبنیات شهرستان اراك، تنظیم شده است که با امضاء این سند، ضمن قبول مراتب فوق، حق هر گونه ادعـا و اعتراضـی را از   

:محل امضاء و دستور رئیس اتحادیه:محل امضاء و اثر انگشت متقاضی

صنف خواربار و لبنیات شهرستان اراك، تنظیم شده است که با امضاء این سند، ضمن قبول مراتب فوق، حق هر گونه ادعـا و اعتراضـی را از   

.خود سلب و ساقط می نمایم

):متعهد(محل امضاء و اثر انگشت متقاضی

:محل امضاء و دستور رئیس اتحادیه:محل امضاء و اثر انگشت متقاضی

شهرستان اراکخواربار و لبنیات اتحادیه صنف 

:تاریخ                  :شماره

9908- 3فرم تعهد 


