
ВНИМАНИЕ!!!
Все данные указанные Вами в заявке заносятся в систему ЕПТ ТАК РТН, в случае ошибочно указанных данных слушатель к экзамену в ТАК РТН не допускается!!!

ВАЖНО!!!!! Все данные необходимо заполнить и прислать в электронном виде (Word) по адресу info@uc-n.ru
Генеральному директору 
ООО «УЦ «Невский»
Ю.Л. Халявиной

Заявка на обучение

Организация: ____________________________________________________________ ИНН: ___________ КПП ___________ Индекс: ______________

Город: ____________________ Улица: ______________________ Дом: ______ Телефон: __________________ E-mail: ___________________________
					
Просит провести обучение сотрудников в количестве ___________человек для подготовки по программе: «Организация безопасной эксплуатации тепловых энергоустановок» для прохождения проверки знаний ПТЭТЭ, ПОТ при эксплуатации объектов теплоснабжения и теплопотребляющих установок, других НПА в ТАК СЗУ Ростехнадзора
Предполагаемая дата занятий ___________________________
Тип организации: Теплопотребители󠆬 󠆬󠆬 или   Поставщики тепловой энергии 󠆬󠆬

Список учащихся

	№ п/п
	ФИО
	Должность
	Дата рождения
	Причина проверки*
	Вид персонала**
	Заключение комиссии***
	Данные предыдущей аттестации****

	
	
	
	06.06.1990
	периодическая
	управленческий
	Отопление
	№ У-06/5378-9 от 04.06.2020, удов., 
Отопление, СЗУ РТН

	
	
	
	20.08.1976
	первичная
	оперативно-ремонтный
	Вентиляция и отопление

	---



* Причина проверки: первичная, периодическая, внеочередная
**Вид персонала: Управленческий персонал; специалист по ОТ; оперативно-ремонтный персонал; ремонтный персонал.
***Заключение комиссии: 
1. Вентиляция
2. Вентиляция и отопление
3. Отопление
4. Технологическое оборудование
5. Технологическое оборудование и вентиляция
6. Технологическое оборудование и отопление
7. Технологическое оборудование, отопление и вентиляция  
**** Данные предыдущей аттестации: Протокол № ___________;
                                                                       Дата аттестации: __________;
                                                                       Оценка: ____________________;
                                                                       Заключение комиссии: _____________.;
                                                                       В комиссии: _________________________
Оплату гарантируем.
Реквизиты предприятия:
Юридический адрес: _________________________________________________________
Фактический адрес: __________________________________________________________
Наш расчетный счет № _______________________________________________________
в __________________________________________________________________________
БИК _____________________ к/с _______________________________________________
ИНН __________________________________ КПП ________________________________

Директор 			_______________            _______________________________
				       Подпись				 Фамилия И.О.
Главный бухгалтер	_______________            ________________________________
				     Подпись				 Фамилия И.О.
МП

Контактное лицо                  _______________             ________________________________
				     Подпись				 Фамилия И.О.
Телефон (раб/моб.) _____________________________________________________________
 
