
 Главному государственному инспектору 

Специального управления ФПС № 36 

МЧС России» по пожарному надзору 

___________________________________ 
(Ф.И.О.) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

на получение Заключения на соответствие обязательным требованиям  

пожарной безопасности объекта защиты 
 

 

Заявитель  
(полное наименование юридического (ФИО физического) лица  

 
в соответствии со Свидетельством о Государственной регистрации) 

юридический (для физического лица – домашний) адрес:  

 
(почтовый индекс, район, адрес из Свидетельства о Государственной регистрации юридического (физического) лица) 

 

 

 
Для юридического лица: 

 

 Для физического лица: 

Министерство (ведомство):   Фамилия, Имя, Отчество:  

   

   

Форма собственности:    

   

ИНН, ОГРН:    

   

Организационно-правовая форма:   Паспортные данные:  

   

   

в лице    
                                   (руководитель, представитель, ФИО)   

   

   

  

 

 
контактный телефон  

 

Прошу выдать Заключение на соответствие обязательным  требованиям  пожарной безопасности для 

предоставления в  

 

 

 

по виду деятельности:  
(полное наименование вида деятельности) 

 

 



Проводимый вид работ (услуг):  Объекты защиты, их фактические адреса: 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

  (подпись, ФИО) 

М.П.   

  (должность руководителя ЮЛ) 

 


