
Бланк
учреждения

ОБРАЗЕЦ

Запрос о выдаче справки о фоновых концентрациях в атмосферном воздухе

	Начальнику
ФГБУ «Верхне-Волжское УГМС»
А.А. Рябинкину

ул. Бекетова, 10, г.Н.Новгород, ГСП-1, 603950
kanc_vvugms@uprava.nnov.ru



№ _____ от ____________г. 


Прошу Вас выдать справку о фоновых концентрациях загрязняющих веществ в атмосферном воздухе:
_______________________________________________________
(указать вещества для которых будет устанавливаться фон)
для____________________________________________________
(указать цель запроса)
_______________________________________________________
(полное наименование объекта)
_______________________________________________________
(фактический адрес объекта)



Оплату гарантируем.

Наименование плательщика:___________
Юр. адрес плательщика:_______________
ИНН ______________
КПП ______________
ОКВЭД ___________

    При необходимости оформления договора указывать ФИО должностного лица, на которого заключать договор, и на основании чего оно действует.

_________________                   		         _________________
    (должность) 						(Ф.И.О.)
М.П.



Приложение: Карточка организации





Исп.: ________________
                   (Ф.И.О.)
тел. _________________
электронная почта______________




ОБРАЗЕЦ
Бланк
учреждения


Запрос о выдаче справки о фоновых долгопериодных средних концентрациях
 в атмосферном воздухе

	Начальнику
ФГБУ «Верхне-Волжское УГМС»
А.А. Рябинкину

ул. Бекетова, 10, г.Н.Новгород, ГСП-1, 603950
kanc_vvugms@uprava.nnov.ru


№ _____ от ____________г. 




Прошу Вас выдать справку о фоновых долгопериодных средних концентрациях загрязняющих веществ в атмосферном воздухе:
_______________________________________________________
(указать вещества для которых будет устанавливаться фон)
для____________________________________________________
(указать цель запроса)
_______________________________________________________
(полное наименование объекта)
_______________________________________________________
(фактический адрес объекта)



Оплату гарантируем.

Наименование плательщика:___________
Юр. адрес плательщика:_______________
ИНН ______________
КПП ______________
ОКВЭД ___________

    При необходимости оформления договора указывать ФИО должностного лица, на которого заключать договор, и на основании чего оно действует.

_________________                   		         _________________
    (должность) 						(Ф.И.О.)
М.П.


Приложение: Карточка организации



Исп.: ________________
                   (Ф.И.О.)
тел. _________________
электронная почта______________




ОБРАЗЕЦ
Бланк
учреждения


Запрос о выдаче справки о фоновых концентрациях в почве
	

Начальнику
ФГБУ «Верхне-Волжское УГМС»
А.А. Рябинкину

ул. Бекетова, 10, г.Н.Новгород, ГСП-1, 603950
kanc_vvugms@uprava.nnov.ru


№ _____ от ____________г. 


Прошу Вас выдать справку о фоновых концентрациях загрязняющих веществ в почве:
_______________________________________________________
(указать вещества для которых будет устанавливаться фон)
для____________________________________________________
(указать цель запроса)
_______________________________________________________
(полное наименование объекта)
_______________________________________________________
(фактический адрес объекта)


Оплату гарантируем.

Наименование плательщика:___________
Юр. адрес плательщика:_______________
ИНН ______________
КПП ______________
ОКВЭД ___________

    При необходимости оформления договора указывать ФИО должностного лица, на которого заключать договор, и на основании чего оно действует.

_________________                   		         _________________
    (должность) 						(Ф.И.О.)
М.П.



Приложение: Карточка организации


Исп.: ________________
                   (Ф.И.О.)
тел. _________________
адрес электронной почты______________
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Бланк
учреждения

ОБРАЗЕЦ

Запрос о выдаче справки о радиационном загрязнении атмосферного воздуха

	Начальнику
ФГБУ «Верхне-Волжское УГМС»
А.А. Рябинкину

ул. Бекетова, 10, г.Н.Новгород, ГСП-1, 603950
kanc_vvugms@uprava.nnov.ru


№ _____ от ____________г. 




Прошу Вас выдать справку о радиационном загрязнении атмосферного воздуха:

для____________________________________________________
(полное наименование объекта)
_______________________________________________________
(местоположение объекта)


Оплату гарантируем.


Наименование плательщика:___________
Юр. адрес плательщика:_______________
ИНН ______________
КПП ______________
ОКВЭД ___________

    При необходимости оформления договора указывать ФИО должностного лица, на которого заключать договор, и на основании чего оно действует.

_________________                   		         _________________
    (должность) 						(Ф.И.О.)
М.П.




Приложение: Карточка организации





Исп.: ________________
                   (Ф.И.О.)
тел. _________________
адрес электронной почты______________



