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ЗАЯВКА на проведение работ (оказание услуг) по ПОВЕРКЕ СРЕДСТВ ИЗМЕРЕНИЙ в ФГБУ «Уральское УГМС» от «_____»_______________ 20 ____г.

	Действующий договор на оказание услуг 
(номер и дата)
	№
	
	от
	
	




При отсутствии договора и при первичном обращении необходимо приложить: карту предприятия, в т.ч. с указанием КПП для счетов-фактур/плательщика; ФИО руководителя (лица, подписывающего договор); документ, подтверждающий его полномочия; для договора определить способ заключения и отправки договора (электронный документ, на бумажных носителях, обмен почтой или иное).

Прошу провести поверку следующих средств измерений:
	№п/п
	Наименование СИ с указанием прилагаемой комплектации
	Тип СИ или модификация (при наличии)
	Заводской (серийный) номер или буквенно-цифровое обозначение
	Год выпуска, изготовитель
	Рег. номер в ФИФ по ОЕИ (госреестр)
	Объем поверки1)
	Вид поверки2)
	Оформить свидетельство
о поверке/извещение о непригодности
	Выдать протокол поверки
	Внесение сведений о результатах поверки в эксплуатационную документацию
	Срочность выполнения3)

	1. 
	
	
	
	
	
	
	
	☐
	☐
	☐
	☐

	1.1
	
	
	
	
	
	
	
	☐
	☐
	☐
	☐

	2. 
	
	
	
	
	
	
	
	☐
	☐
	☐
	☐



	1)графа заполняется в случае поверки в сокращенном объеме.
2) периодическая – ПР; первичная – П.
3) надбавка 30 % за проведение срочной поверки СИ в течение 4 рабочих дней; надбавка 50 % за проведение срочной поверки СИ в течение 2 рабочих дней.



	*Сведения о владельце с 26.02.2022 г. НЕ ПЕРЕДАЮТСЯ во ФГИС АРШИН. При необходимости передачи сведений о владельце требуется заполнить письменный запрос от владельца и предоставить его в момент сдачи СИ в поверку (Приказ Минпромторга РФ от 28.08.2020 № 2906).


Заявитель подтверждает, что указанные в заявке СИ  не входят в перечень СИ, поверка которых осуществляется только аккредитованными в установленном порядке в области обеспечения единства измерений государственными региональными центрами метрологии, утвержденный постановлением Правительства РФ от 20 апреля 2010 г. №250.

	Контактное лицо 
от Заказчика (сдал)
	
	
	
	
	
	
	

	
	Должность
	ФИО
	Контактный телефон
	E-mail
	Подпись
	Дата
	



Дополнительная информация ______________________________________________________________________________________________________________________________
