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Запрос подтверждения/заверенных 
копий документов  

 

New York State 
Department of State 

Division of Licensing Services 
P.O. BOX 22001 

ALBANY, NY 12201-2001 
Служба работы с клиентами: (518) 474-4429  

www.dos.ny.gov 

ЗАПОЛНИТЕ ВСЕ ОБЯЗАТЕЛЬНЫЕ ПОЛЯ. 
 
 
Ваши имя и фамилия:  Ваш номер телефона: (     ) 
 
 
Ваш текущий адрес:  
 
 
  
 
 
  
 
Направить 
подтверждение на 
следующий адрес:  
 
  
 Отметьте это поле, если адрес 

совпадает с вышеуказанным.  

 
 
 

Вид лицензии, информацию о 
которой необходимо найти:   
 
Имя, которое вы хотите найти:   
 

Предыдущее имя  
(если применимо):   
 

Уникальный 
идентификационный номер:   
 
ПРИМЕЧАНИЕ. Отдел лицензирования сохраняет документы о лицензиях в течение шести лет.  

  Документы, датированные более ранним сроком, недоступны. 
 
 
 
Оплата: 25 долларов за документ: 
Если запрашиваемый документ необходим для другого штата, укажите название штата: _____________________ 
Если нужны несколько экземпляров для нескольких штатов, перечислите все штаты и уплатите 25 долл. за 
каждый запрошенный экземпляр. 

 ПОДТВЕРЖДЕНИЕ   

 ЗАВЕРЕННАЯ ИНФОРМАЦИЯ О ЛИЦЕНЗИИ ЗА ПРОШЛЫЕ ПЕРИОДЫ 

 ЗАВЕРЕННЫЕ КОПИИ ЗАЯВЛЕНИЙ 
 
Данный запрос необходимо подать в наш офис по вышеуказанному адресу вместе с чеком или платежным поручением на 
имя NYS Department of State. Вы также можете оплатить сбор картой MasterCard или Visa, заполнив соответствующий бланк 
разрешения на использование кредитной карты. 
 
 
ЗАПРОСЫ, ПОЛУЧЕННЫЕ БЕЗ ОПЛАТЫ, БУДУТ ВОЗВРАЩЕНЫ. 

 


