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Исх._______________ № ________

____________________________________________________________________________
(наименование юридического лица, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
____________________________________________________________________________
индивидуального предпринимателя)
юридический , почтовый адрес _________________________________________________
____________________________________________________________________________
УНП _______________  текущий (расчетный) счет ________________________________
телефон ______________________ электронный адрес _____________________________
в лице ______________________________________________________________________
                  (должность, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) руководителя организации,
____________________________________________________________________________
индивидуального предпринимателя)

                       ЗАЯВЛЕНИЕ
                о проведении аттестации*
Прошу провести аттестацию руководителя, специалиста ____________________________
_____________________________________________________________________________
(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
специальность по диплому  _____________________________________________________
квалификация по диплому ______________________________________________________
идентификационный номер_________________  серия и номер паспорта _______________
адрес регистрации _____________________________________________________________
контактный телефон____________________  электронный адрес ______________________
наименование вида деятельности в области архитектурной, градостроительной, строительной деятельности ______________________________________________________
______________________________________________________________________________
специализация аттестации_____________________________________________________________________________________________________________________________________


Руководитель юридического
лица, индивидуальный
предприниматель		______________		_________________
	         (подпись)		     (инициалы, фамилия)


__________________________________________________________________

*заявление оформляется на фирменном бланке заявителя (при его наличии)




Документы и (или) сведения, представляемые субъектом хозяйствования для осуществления административной процедуры: заявление; паспорт или иной документ, удостоверяющий личность; копия диплома о высшем и (или) среднем специальном образовании, заверенная подписью руководителя (уполномоченного им в установленном порядке должностного лица) юридического лица или подписью индивидуального предпринимателя; копия трудовой книжки (если ее ведение предусмотрено законодательством), заверенная подписью руководителя (уполномоченного им в установленном порядке должностного лица) юридического лица или подписью индивидуального предпринимателя; при необходимости иные документы, подтверждающие стаж работы по специализации аттестации; две фотографии заявителя размером 30 х 40 мм
Исполнитель, контактный телефон
