	
	Руководителю ОС «ФЦС»



	
	119313, г.Москва, Ленинский пр-т,
д.95

тел.  (985) 991-30-91, (495) 502-67-29
факс. (495) 926-25-74


Заявка на 

проведение работ

______________________________________________________________________________

   наименование заявителя

____________________________________________________________________________________

в лице _____________________________________________________________________________

просит: провести работы по технической оценке основных потребительских свойств и показателей _____________________________________________________________

  

наименование продукции 

____________________________________________________________________________________

________________________________________________________________(далее - продукция),
производимой (выпускаемой, разработанной) по __________________________________
___________________________________________________________________________________;






наименование документа

установить  область и условия ее применения; провести                          добровольную, обязательную (ненужное зачеркнуть) сертификацию указанной продукции в Системах РОССТРОЙСЕРТИФИКАЦИЯ,  ГОСТ Р   по схеме № ________.

Оплату указанных работ гарантируем.

С условиями проведения работ  ознакомлены и обязуемся их соблюдать.

_____________________________________________________________________________________ ИНН/КПП заявителя, адрес, контактное лицо, телефоны, факс, E-mail
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________.

Заявитель





________________________________

______________       ________________________

должность 



         Подпись 

Фамилия, имя, отчество  

М.П.

