	Зареєстрована в Органі з оцінки відповідності  ДП "Укрметртестстандарт"
	
	Керівнику Органу з оцінки відповідності  
ДП "Укрметртестстандарт"

	"___"______________ 20___ р.

за №________________
	
	03680, м. Київ, вул. Метрологічна, 4


ЗАЯВКА

на проведення оцінки відповідності 


	1.
	

	(назва підприємства-заявника, юридична адреса)

	
	Код ЄДРПОУ 
	
	
	
	
	
	
	
	

	

	(назва підприємства-виробника, адреса) 

	

	
	Код ЄДРПОУ 
	
	
	
	
	
	
	
	

	в особі
	 

	(посада, прізвище, ім'я, по батькові керівника телефон)
	
	
	
	
	
	
	
	)

	Який заявляє, під свою відповідальність, що продукція
	

	                     (назва продукції, категорія захисту)

	 MERGEFIELD ТН_ЗЕД 

	Код УКТ ЗЕД
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Код ДКПП
	
	
	
	
	
	

	виготовлена (ввозиться) у вигляді партії в кількості
	

	(шт., т. ,м., м2, м3 та ін.)

	за
	

	(термін виготовлення, назва та позначення товарно-супровідних документів: контракт, інвойс)

	виготовляється серійно  із застосуванням наступних НД
	

	

	(назва та позначення нормативних документів)

	відповідає вимогам
	Технiчного регламенту засобiв iндивiдуального захисту

	(назва та позначення Технічного регламенту, нормативних документів)

	

	і просить провести оцінку відповідності цієї продукції (- видати сертифікат перевірки типу,  
- провести оцінку системи якості; - взяти на облік декларацію про відповідність)

	2. Випробування типових зразків прошу провести в 
	АВЛ  ДП “Укрметртестстандарт”, 

	(назва акредитованої випробувальної лабораторії та її адреса)

	м. Київ, вул. Метрологічна, 4, атестат акредитації № 2Н686

	3. Комплект документів, які є доказовою базою відповідності продукції зазначеним вимогам зберігається 

	

	(назва та адреса організації, особи, телефон)

	4. Заявник зобов'язується:

	· виконувати всі умови процедури оцінки відповідності згідно модулю  FORMCHECKBOX 
  B+C /  FORMCHECKBOX 
  B+D Технічного регламенту модулів оцінки відповідності;

	· сплатити всі витрати за проведення оцінки відповідності;

	· представити продукцію для відбору зразків, ідентифікації та випробувань типових зразків ;

	5. Заявник цим підтверджує, що він не заявляв вищезазначену продукцію для проведення оцінки відповідності іншим призначеним Органам з оцінки відповідності.

	6. До заяви додається технічна документація: 
 FORMCHECKBOX 
  документ про надання повноважень;

 FORMCHECKBOX 
  інформація про виробника;

 FORMCHECKBOX 
 документи виробника щодо якості та безпеки; 

 FORMCHECKBOX 
 технічний опис продукції;

 FORMCHECKBOX 
 дані про застосовані матеріали; 
	 FORMCHECKBOX 
  протоколи випробувань продукції;

 FORMCHECKBOX 
  інструкція щодо догляду;
 FORMCHECKBOX 
  маркування та пакування;
 FORMCHECKBOX 
 товарно-супровідні документи, 
 FORMCHECKBOX 
 висновки МОЗ України

 FORMCHECKBOX 
 інші документи (за необхідності).      

	7. Додаткові відомості: банківські реквізити
	р/р
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	в 

	МФО
	
	
	
	
	
	
	Свідоцтво про реєстрацію платника ПДВ
	
	
	
	
	
	
	
	

	ІПН
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	особа для контакту
	

	(посада, прізвище, ім'я, по батькові 
 телефон
	
	
	
	
	
	
	
	)

	.Керівник підприємства 

	
	

	
	(підпис)
	
	(прізвище та ініціали)
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