
ДиректоруООО «Центр аттестации» Резуеву В.Н.

	ЗАЯВКА

	на проведение специальной оценки условий труда

	Прошу провестиспециальную оценку условий труда на предприятии ___________________________________________________________________

Перечень Рабочих мест (или) Выписка из штатного расписания должностей, подлежащих СОУТ

	№п\п
	Наименование должности по штатному расписанию (с указанием подразделений)*
	Общее количество работающих
	Кол-во работающих  человек в смену**
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	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	


*если подразделения находятся по разным адресам, то так же нужно указать адрес подразделения.
**количество человек работающих одновременно, выполняющих одинаковые обязанности, на одинаковом оборудовании, на однотипном автотранспорте (легковая, грузовая, автобус и т.д).


[bookmark: _GoBack]Информация об организации

Полное наименование _____________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
Контактное лицо, ФИО (полностью) _____________________________________________
_________________________________________________________________________________
Телефон (электронная почта) ________________________________________________________


	
	
	
	
	
	
	

	Фактический адрес нахождения организации:_____________________________________




