	
	Форма 2

	
	

	На бланке организации/ИП (при наличии)
от «____» _____________ 20____г.
№ __________________________    
	Государственное учреждение «Минский городской центр гигиены и эпидемиологии»





ЗАЯВЛЕНИЕ
на проведение лабораторных исследований (испытаний) воды централизованных систем питьевого водоснабжения

Наименование заявителя: __________________________________________________________________
Юридический адрес: __________________________________________________________________
Адрес места осуществления деятельности:______________________________________________________
УНП:_______________________________ телефон:_____________________ адрес электронной почты:____________________________________________
Наименование государственного органа (организации), осуществившего государственную регистрацию субъекта хозяйствования: __________________________________________________________________
__________________________________________________________________просим провести лабораторные исследования питьевой воды:
|_| по основным микробиологическим показателям безопасности (ОМЧ, ОКБ, ТКБ),
|_| по дополнительным микробиологическим показателям безопасности (указать),
|_| по органолептическим показателям безопасности,
|_| по обобщенным показателям безопасности,
|_| по радиационным показателям безопасности, 
|_| по показателям безопасности по химическому составу, связанным с поступлением и  образованием веществ в питьевой воде в процессе ее обработки и в системе питьевого водоснабжения (указать),
|_| по показателям физиологической полноценности макро- и микроэлементного состава, 
|_| на содержание неорганических веществ, 
|_| на содержание органических веществ
(необходимое отметить)

К заявлению прилагаются:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________
Оплату гарантируем.

Всего предоставлено документов и (или) сведений на ____ листах.

