Приложение N 2
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ФОРМА к вариантам 21, 22

                                       Наименование территориального органа
                                       Органа власти
                                       Сахалинское управление Ростехнадзора 
                                       Наименование должности  должностного
                                       лица  территориального органа Органа
                                       власти
                                       И.о. руководителя
                                       Фамилия, имя, отчество (при наличии)
                                       должностного  лица  территориального
                                       органа Органа власти
                                       И.Н. Радкевичу

                                 Заявление
         о предоставлении Услуги "Исправление допущенных опечаток
              и (или) ошибок в созданных реестровых записях"

    Прошу   исправить   в   реестре   заключений   экспертизы  промышленной
безопасности опечатки и (или) ошибки в созданных реестровых записях:
___________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________,
                    (описание опечаток и (или) ошибок)

Сведения о заключении промышленной безопасности: __________________________
наименование заключения экспертизы промышленной безопасности: заключение экспертизы промышленной безопасности на техническое устройство, сосуд работающий под давлением «Газосепаратор ЦРС-1-11-21-1, зав. № 6518, рег. № 54, применяемы на опасном производственном объекте «Участок магистрального газопровода «Оха-Комсомольк-на-Амуре, рег. № А77-00342-0004, класс опасности – IV;
регистрационный  номер  заключения  экспертизы  промышленной  безопасности: 77-ТУ-00348-2024 от 11 февраля 2024 г.

Сведения об индивидуальном предпринимателе:
фамилия: Иванов;
имя: Иван;
отчество (при наличии): Иванович;
основной     государственный    регистрационный    номер    индивидуального
предпринимателя (ОГРНИП): 2059604805165;
идентификационный номер налогоплательщика (ИНН): 650650125521;
номер телефона: 8(4242)840-312;
адрес электронной почты (при наличии): Ivanov@mail.ru;
адрес регистрации по месту жительства: 693000, Сахалинская область, ул. Амурская, 52.

Сведения о представителе заявителя:
фамилия, имя, отчество (при наличии) Петров Сергей Иванович;

[bookmark: _GoBack]Дата подачи заявления: "__" февраля 2025 г.
Подпись: _________________________________________________________________.
Печать (при наличии)

