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Руководителю 

АНО ДПО «Промбезопасность»

Л.А. Халиулиной
ЗАЯВКА
(наименование организации, предприятия) направляет следующих специалистов на обучение по программе «Правила по охране труда при работе на высоте»:
Сведения о специалистах:

	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество 

(полностью)
	Должность/

специальность
	Виды работ на высоте (выбрать)

	
	
	
	Работы на высоте с применением средств подмащивания
	Работы на высоте без применения средств подмащивания 
(указать группу по безопасности работ на высоте: 1-я или 2-я или 3-я)*

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	…
	
	
	
	


Группа по безопасности работ на высоте:
* 1 группа - работники, допускаемые к работам в составе бригады или под непосредственным контролем работника, назначенного приказом работодателя;
2 группа - мастера, бригадиры, руководители стажировки, а также работники, назначаемые по наряду-допуску ответственными исполнителями работ на высоте;
3 группа - работники, назначаемые работодателем ответственными за организацию и безопасное проведение работ на высоте, а также за проведение инструктажей; составление плана мероприятий по эвакуации и спасению работников при возникновении аварийной ситуации и при проведении спасательных работ; работники, проводящие обслуживание и периодический осмотр средств индивидуальной защиты; ответственные руководители работ на высоте, выполняемых по наряду-допуску; должностные лица, в полномочия которых входит утверждение плана производства работ на высоте; специалисты, проводящие обучение работам на высоте; члены аттестационных комиссий организаций, проводящих обучение безопасным методам и приемам выполнения работ на высоте, и работодателей.
Сведения об организации для заключения договора
	Полное наименование  организации
	

	Сокращенное наименование организации
	

	Ф.И.О. и должность руководителя организации
	

	Действует на основании (Устава, доверенности №, от какого числа)
	

	Юридический адрес организации
	

	Фактический адрес организации
	

	Телефон/факс, код города
	

	E-mail
	

	ИНН
	

	КПП
	

	Р/с
	

	Банк
	

	К/с
	

	БИК
	


Все лица, указанные в списке (отметить):

· достигли возраста восемнадцати лет;

· имеют квалификацию, соответствующую характеру выполняемых работ.
Оплату за оказанные услуги гарантируем в размере, установленном договором. 

	Руководитель организации 

(должность руководителя организации)
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)


МП
	Контактное лицо
	

	(Ф.И.О.)

	Телефон:
	
	
	E-mail:
	
	



