
ФОРМА ЛИСТА ЗВЕРНЕННЯФОРМА ЛИСТА ЗВЕРНЕННЯ

Генеральному дГенеральному директору
ДП „Донецькстандартметрологія”
Ісаєнко М.Г.

ЛИСТ- ЗВЕРНЕННЯ
Згідно із_________________________________________________

№ договору (контракту), дата
на  нашу  адресу  надійшли  засоби  вимірювальної  техніки 
________________________________________________________________ 

найменування ЗВТ, тип,  код ТН ЗЕД, № у Держреєстрі
виробництва_____________________________________________________

виробник, країна
у кількості ________________________.

Зазначені засоби вимірювальної техніки ввозяться на територію 
України 
______________________________________________________________, 

вказати  з якою метою ввозяться (продаж, прокат, для власних потреб)
призначені для__________________________________________________ 

галузь застосування
і будуть використовуватись_______________________________________

                          сфера державного метрологічного нагляду згідно Закону України
________________________________________________________________
Просимо провести експертизу щодо відповідності засобів вимірювальної 
техніки, які ввозяться , вимогам статті 9 Закону України “Про метрологію 
та  метрологічну  діяльність”.  Висновок  видати  на  ім′я 
________________________________________________________________

Ф.І.О. керівника і місцезнаходження митного посту
Документи, необхідні для проведення експертизи додаються.
Оплату робіт, пов′язаних із проведенням експертизи гарантуємо.
Додаток: документи, необхідні для проведення експертизи.
1. Копія контракту (договору).
2. Експертний висновок  щодо присвоєння коду ТН ЗЕД.
3. Сертифікат про затвердження типу ЗВТ (якщо він є).
4. Паспорт або експлуатаційна документація на ЗВТ.

Керівник ________________ _________________
             (підпис) (Ф.І.О.)

Головний бухгалтер________________ _________________
(підпис) (Ф.І.О.)

М.П.
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