	Керівнику органу з сертифікації 

	ДП «УКРМЕТРТЕСТСТАНДАРТ»


ЗАЯВКА
на проведення  сертифікації послуг  ___________________________ у Системі УкрСЕПРО

                                                                                               вид послуги

	1. _______________________________________________________________________________                  власна назва та адреса об’єкта надання послуг, найменування заявника: для юридичних осіб – його адреса та код за ЄДРПОУ, _____________________________________________________________________________________
 для фізичної особи - ПІБ та ідентифікаційний номер за ДРФО (за наявності)
в особі _______________________________________________________________________________
                    прізвище, ім'я, по батькові виконавця послуги або уповноваженої ним особи та його посада
_____________________________________________________________________________________

заявляє, що послуги з _____________________________________ , Код ДКПП __________________
                                                вид послуги                                              за ДК 016
відповідають вимогам __________________________________________________________________,
                                                                                       № та назви нормативно-правових актів та нормативних документів
________________________________________________________________________________________________________________
і просить провести сертифікацію послуг на відповідність вимогам цих нормативно-правових актів та нормативних документів за правилами Системи УкрСЕПРО

та/або оцінити тип/клас/категорію об’єкта надання послуг  _______________________________

                                                                                                                                          вказати тип/категорію/клас
      2. Заявник зобов'язується:

виконувати всі умови сертифікації;

забезпечувати стабільність показників (характеристик) послуг, що підтверджені сертифікатом відповідності;

сплатити вартість проведення робіт із сертифікації послуг, визначену умовами договору, укладеного між заявником і органом з сертифікації. 

       3. Додаткові відомості ______________________________________________________________ 

                                                      № та дата доручення для посередника або інша необхідна інформація
_________________________________________________________________________________________________________________



	Керівник ____________

назва об’єкта надання послуг 
	_______________
підпис 
	_______________________________________
ініціали, прізвище


М. П.
	  
	"___" ____________ 201__ року 


