Директору
ГУП «ИТРМ»
А.П. Цошка
Заявитель________________________________________________________________________
                                                                            фамилия, имя, отчество заявителя

________________________________________________________________________________________________________________________                                                                                                наименование экономического агента

________________________________________________________________________________________________________________________

адрес, телефон, факс

З  А  Я  В  К  А

Прошу провести государственную метрологическую аттестацию   _______________________
________________________________________________________________________________
наименование СИ, дата изготовления

________________________________________________________________________________________________________________________
Заводской номер  _____________________________________________________

Изготовитель_________________________________________________________

                                       наименование экономического агента, его адрес, страна происхождения 
К заявке прилагаются:

1. Технический паспорт (Руководство по эксплуатации) на средство измерений

2. Методика поверки

Руководитель
……………………………                                        …………………………………

                 подпись                                                                                         инициалы, фамилия

            м.п.      

"     "………………20     г.
