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ЗАЯВКА
на проведение испытаний (измерений)


Полное наименование: ______________________________________________________________ 
Сокращенное наименование: _________________________________________________________
Юридический адрес: ________________________________________________________________
Почтовый адрес: ___________________________________________________________________
ОГРН: ____________________________________________________________________________
ИНН/КПП: ________________________________________________________________________
Руководитель: ________________________, работает на основании _________________________
Контактный телефон (для согласования работ):__________________________________________
е- mail:____________________________________________________________________________
Желательные сроки проведения работ: _________________________________________________
Методики измерений: _______________________________________________________________
Цель измерений: ___________________________________________________________________

	Наименование  объекта испытаний (измерений)
	Местонахождение
	Количество 
	Тип/марка
	Зав. номер 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Прочие условия:
 Необходимо предоставить коммерческогое предложенияе.
 Необходимо провести работы по разовому договору/контракту (нужное подчеркнуть)
 Необходимо предоставить разовый договор/контракт, счет и акт (нужное подчеркнуть)  до проведения работ на электронную почту.
 Необходимо предоставить счет, акт и разовый договор/контракт (нужное подчеркнуть) вместе с инженером в день проведения работ.



_________________________                   _________________                      ____________________
                                                                                                                                                              
                               Должность                                                                                                   Подпись                                                                                          Ф.И.О.
                                              

                                                                                                              "____" _______________20___г. 

