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	На бланке организации/ИП (при наличии)
от «____» _____________ 20____г.

№ __________________________    
	Главному врачу 
Государственного учреждения 

«Жлобинский зональный центр гигиены и эпидемиологии»

Комешко В.М.


ЗАЯВЛЕНИЕ
о выдаче санитарно-гигиенического заключения по проектной документации на расширение, увеличение мощности, изменение целевого назначения объекта социальной, производственной, транспортной, инженерной инфраструктуры
Наименование заявителя: ______________________________________________________

Юридический адрес: __________________________________________________________

Адрес места осуществления деятельности: ________________________________________

УНП: _______________ телефон: _____________ адрес электронной почты: ____________

Сведения о внесении платы:

_____________________________________________________________________________

(учетный номер платежной операции в платежной системе в едином расчетном и информационном пространстве или реквизиты документа о плате за услуги (работы))

Сведения о приложенных электронных копиях документов на бумажном носителе и (или) ссылках на место их размещения в облачном хранилище ____________________________

 

Просим выдать санитарно-гигиеническое заключение по проектной документации на расширение, увеличение мощности, изменение целевого назначения объекта социальной, производственной, транспортной, инженерной инфраструктуры:
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

(указывается наименование объекта экспертизы)
Документы и (или) сведения, необходимые для выдачи заключения, представляемые заинтересованным лицом:

1. проектная документация на расширение, увеличение мощности, изменение целевого назначения объекта социальной, производственной, транспортной, инженерной инфраструктуры:_________________________________________________________________ 2. ______________________________________________________________________________
3. ______________________________________________________________________________
 

Достоверность представляемых документов и (или) сведений подтверждаю.

	Руководитель организации
(индивидуальный предприниматель)
или уполномоченное им лицо 
	___________
	___________________

	 
	(подпись)
	(инициалы, фамилия)


Ф.И.О. исполнителя, контактный телефон
