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ЗАЯВЛЕНИЕ
на проведение инспекции

1. Наименование юридического лица, индивидуального предпринимателя, частного лица (с указанием наименования и типа объекта):___________________________________________________                                                                                                         
_____________________________________________________________________________

в лице (Ф.И.О. руководителя или представителя): __________________________________ __________________________________

Реквизиты организации: 

Юридический адрес:___________________________________________________________

Фактический адрес:____________________________________________________________

ИНН/КПП____________________________________________________________________ 
Прошу провести _____________________________________________________ и выдать 

                                               (санитарно-эпидемиологическую экспертизу, обследование, гигиеническую оценку)

экспертное заключение на соответствие (несоответствие) санитарным правилам ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

                                                                                           (наименование объекта экспертизы)

	
	


2. Перечень прилагаемых документов: ____________________________________________ 

___________________________________________________________________________________

С областью аккредитации ознакомлен, с методами инспекции согласен (приложение 2 к заявлению). 

Оплату гарантирую.

Заявитель проинформирован о:

- сроках проведения услуги

- конфиденциальности информации

- беспристрастности проведения услуги

- о неприемлемости метода инспекции предложенного заказчиком

- о возможной выдачи экспертного заключения о несоответствии санитарно-эпидемиологическим требованиям 

Руководитель (представитель руководителя по доверенности) или гражданин

_____________________________________________________________________________________

                                                                                                                Должность, ФИО.

контактный телефон____________________, e-mail:__________________ 
Я своей волей и в своем интересе выражаю согласие на обработку ООО «СанЭД» (далее – Оператор) моих персональных данных, указанных мною в настоящем заявлении и (или) ставших известных Оператору в результате исполнения настоящего заявления, совершаемую с использованием средств автоматизации или без использования таких средств, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (предоставление), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение в целях осуществления Оператором деятельности в соответствии с Уставом.  

«___»__________20__г. ______________________________________________________

                                                                                                        (подпись заявителя, Ф.И.О.)

Заявление принято «_____» ________20__г., зарегистрировано в журнале под № ___________.

Анализ заявки проведен. Заявка согласована. 

Документы принял_______________________________________________________

                                                                 (подпись, фамилия, инициалы, должность сотрудника, принявшего заявление)

Приложение 1 

к заявлению 

Список и адреса объектов для проведения инспекции

	№ п/п
	Наименование объекта
	Адрес объекта

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Приложение 2
к заявлению

Опись документов для получения экспертного санитарно-эпидемиологического заключения на ввод в эксплуатацию передающего радиотехнического объекта

	№ п/п
	Наименование документа
	Отметка о наличии

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


____________________________________________________

(подпись, Ф.И.О., должность сотрудника, принявшего документы)

Приложение 3

 к заявлению 

_____________________________________________________________________

___________________________________________________________________

(Наименование юридического лица, индивидуального предпринимателя, Ф.И.О. гражданина (заявитель))

_____________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________
                                                                           (объект инспекции)

	Вид инспекции
	Оценка на соответствие
	Отметка о выполнении*

	1
	2
	3

	
	
	


Руководитель ОИ  Е.В.Почухайлов ________________

(должность сотрудника, принявшего документы,Фамиля инициалы, подпись)
Исполнитель:________________________________________________________________

                                                                     (фамилия инициалы,  специалиста)

Срок выполнения________________________________________________________________

Подпись исполнителя_________________________________________(Фамилия , инициалы)
