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	Заявка на проведение сертификации в 

Системе добровольной сертификации лабораторий и систем менеджмента качества организаций в сфере недропользования «УКАРГЕО»
	
	



	№ исх____ от _________20___г.
	Руководителю СДС «УКАРГЕО»

Рогожину А.А.

	
	119017, Москва, Старомонетный переулок, д.31


ЗАЯВКА

на проведение сертификации в 
Системе добровольной сертификации лабораторий и систем менеджмента качества организаций в сфере недропользования «УКАРГЕО»
__________________________________________________________________________

наименование заявителя

Юридический адрес ________________________________________________________

Фактический адрес _________________________________________________________

Телефон ________________________ Факс _____________________________________ 
Банковские реквизиты ______________________________________________________________
__________________________________________________________________________
ФИО директора, на основании чего действует___________________________________
__________________________________________________________________________
Прошу провести добровольную сертификацию _________________________________

                                                                              наименование объекта сертификации (лаборатория, СМК)

на соответствие отраслевым требованиям и ГОСТ ISO/IEC 17025-2019.
Объекты анализа (при сертификации лабораторий) _____________________________
Заявитель обязуется выполнить правила сертификации.

Дополнительные сведения 
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
(сотрудник, ответственный за связь, контактный телефон/факс/e-mail)

Руководитель организации     _________________         ____________________

                                                                   Подпись                       инициалы, фамилия

М.П.

Главный бухгалтер                   _________________         ____________________

                                                              Подпись                          инициалы, фамилия

Дата
На бланке организации в одном экземпляре (с оригинальной печатью и исходящим номером), оригинал направить в адрес ФГБУ «ВИМС» почтой: 119017, г. Москва. Старомонетный пер., 31, Лебедевой М.И.
