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Заявка на проведение ремонта 
составных частей (узлов)/деталей.

	от «_______» ________________ 20______ г.	

1. Наименование эксплуатирующей организации (ЛПУ) _________________________________________
__________________________________________________________________________________________
 Адрес местонахождения ЛПУ________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Ф.И.О. и контактный телефон (с междугородным кодом) ответственного лица ЛПУ: _________________
__________________________________________________________________________________________

2. Данные по эксплуатируемому рентгеновскому оборудованию
	Наименование комплекса КРД/рентгеновского оборудования
	Зав. №

		

	



3. Наименование предприятия, выполняющего ТО оборудования: _________________________________
__________________________________________________________________________________________
Адрес ____________________________________________________________________________________
Представитель предприятия, выполняющего ТО ________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
                                                                         должность, Ф.И.О. ответственного лица, контактный телефон 

4. Описание неисправности__________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

5. Просим выполнить ремонт/ гарантийный ремонт (ненужное зачеркнуть) следующих неисправных составных частей(узлов) оборудования:
___________________________________________________________________Зав.№_________________
                                                   наименование составной части (узла) /детали 
              
___________________________________________________________________ Зав.№_________________
                                      наименование составной части (узла) /детали                                                                  

6. Оплату гарантируем. Реквизиты организации: ________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

7.  Руководитель: _________________________________________________________________
                                                                                        (Ф.И.О.)                                                                                (подпись)          

8.  Глав. бухгалтер: ________________________________________________________________
                                                                                        (Ф.И.О.)                                                                                   (подпись)                              
                                                                                                                                                            
                                 М.П

Примечание: Все пункты обязательны к заполнению, кроме п. 6 и 8 при гарантийном ремонте.
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