            Письмо-заявка
Наименование заказчика_______________________________________________________________
(сокращенное и полное наименование)
Вид деятельности___________________________________________________________________
Юридический адрес___________________________________________________________________

Фактический адрес____________________________________________________________________

Тел\Факс________________________Е-mail:________________ОГРН_________________________

БИК___________________ Наименование банка__________________________________________  

Р/счет________________________________к/сч.___________________________________________

ИНН__________________________________КПП__________________________________________
Код по ОКВЭД_________________________ код по ОКПО__________________________________

Общая численность работающих в организации /предприятии________________________________
Сфера деятельности организации /предприятии____________________________________________
Наличие в организации/предприятии собственной Аттестационной комиссии по вопросам безопасности организаций подконтрольных Федеральной службе по экологическому, технологическому и атомному надзору___________________________________________________
                                                                           (да\нет)
Директору ЧУПОО учебный центр «Промышленная безопасность»,расположенному по

адресу: 445004, г.о.Тольятти, ул.Л.Толстого, д.7, оф.307, центральный вход
Чабан Александре Владимировне 
тел./факс (8482) 31-91-20/36-81-68, 31-95-58, E-Mail: ohrana-truda@mail.ru
Прошу провести предаттестационную подготовку и организовать процедуру аттестации руководителей  и специалистов в области промышленной безопасности:

	№ п./п.
	Ф.И.О. полностью

	Должность, стаж работы в этой должности, образование обязательно 
	Первичная/
очередная
проверка знаний
	Наименование вида обучения (согласно приказу Ростехнадзора №334 от 04.09.2020)

	1. 
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	

	4. 
	
	
	
	

	5. 
	
	
	
	

	6. 
	
	
	
	

	7. 
	
	
	
	


Директор_______________/________________________________Дата______________________

МП                  (подпись)                             (Ф.И.О. полностью)

Ответственный исполнитель ____________________________________________________





(со стороны заказчика фамилия, имя, отчество, должность)

Рабочий телефон ответственного исполнителя__________________________________________________

