Генеральному директору АНО «ДИЭКС 

Крханбарову Рубену Оганесовичу
Россия, 125212, г. Москва, а/я 111
Тел./факс (495) 452-29-76, 452-53-03, 730-75-90

E-mail: anodiexne@mail.ru, info@dieks.ru
ЗАЯВКА
на проведение аттестации персонала в области неразрушающего контроля
_____________________________________________________________________
(заявитель: организация) 
_____________________________________________________________________
(почтовый адрес, индекс, телефон с кодом города, факс, E-mail)
просит Независимый орган по аттестации персонала в области неразрушающего контроля
АНО «ДИЭКС»
(наименование органа)
провести аттестацию специалиста (Первичную аттестацию, переаттестацию, расширение области аттестации)
______________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество, должность и дата рождения)
по _______________________________ виду (методу) контроля (УК, АЭ, РК, МК, ВК, ПВК, ВИК)
на ______ квалификационный уровень (I или II). 
Объекты контроля: ______________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

котлонадзор (1), системы газоснабжения (2), подъемные сооружения (3), горнорудная (4), угольная (5), нефтяная и газовая (6), металлургическая (7), взрывопожароопасные и хим.опасные (8), жд транспорта (9), зд. и соор. (11), об. эл.энер. (12)
Опыт практической работы по данному виду ______ лет.

С оформлением удостоверения о проверке знаний правил безопасности Ростехнадзора – да, или нет.
Банковские реквизиты:
	Юридический адрес
	

	Ф.И.О.(полностью) и должность лица, подписывающего договор, на основании …
	

	ИНН
	

	КПП
	

	ОКПО
	

	ОГРН
	

	Расчетный счет
	

	Корреспондентский счет
	

	БИК
	

	Банк, в котором открыт счет
	


Заявитель ___________________________________________
Дата ____________________
(подпись)
(Ф.И.О.)
Заявитель представляет в Независимый орган по аттестации
1. Документ об образовании (копию).
2. Документы, подтверждающие наличие специальной подготовки с указанием количества часов и аттестации по другим методам НК (при их наличии).
3. Справку об опыте практической деятельности по заявленному методу.
4. Медицинское заключение (справку).
5. 2 цветные фотографии (3-х 4).
6. Для оформления договора необходимы полные реквизиты предприятия. 
