	 ПОГОДЖУЮ

Директор Науково-технічного інституту національної метрологічної служби України

__________________________________________ С.Т. Черепков
   МП                         «_____» _________ 20__ року


	 ______________________________________        

                               (код  та вид  вимірювання)

_________________________________________________________                                           

              Список складається фахівцями метрологічних служб або особою, відповідальною за забезпечення єдності вимірювань заявників, які виконують роботи у сфері законодавчо регульованої метрології, за кожним із наведених  нижче видів вимірювань:

  ЕМ – електрика та магнетизм;

  L     – довжина;

  М    – маса та пов’язані з нею величини;

  PR   – фотометрія;

  IR    – іонізуюче випромінювання;

  Т      – термометрія;

  TF    – час та частота;

  QM   – хімія (кількість речовин);

  AUV – акустика, ультразвук, вібрація.

                                                                 
	ЗАТВЕРДЖУЮ

____________________________________________________________________________________________

 (керівник)

____________________________________________________________________

(найменування суб’єкта господарювання)

  ____________________     _____________________________________________

            (підпис)                                          (ініціали, прізвище)

   МП (у разі наявності)                                    «___» ______ 20__  року
Місцезнаходження _______________________________________________________

____________________________________________________тел: ________________

Код ЄДРПОУ  ___________________________________________________________

Поточний рахунок № ____________________________________________________ 

у ______________________________________________  МФО __________________

Індивідуальний податковий номер ________________________________________

Статус платника податку на прибуток _____________________________________

_________________________________________________________________________




  СПИСОК                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      
засобів вимірювальної техніки і випробувального обладнання, 
що підлягають калібруванню згідно з ДСТУ ISO/IEC 17025:2006
	№

з/п
	Назва обладнання,

заводський номер
	Умовне 

позначення
	Код
	Вартість, грн. за од.

(без ПДВ)
	Сума, грн.

(без ПДВ)
	Планова дата калібрування

 ( місяць)

	Вимоги до калібрування
	Місце надання послуги

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


Примітка: 
                                 - графи 1, 2, 3, 7, 8, 9 заповнюються Замовником;     графи 4, 5, 6,   заповнюються Виконавцем;
     
   - графа 8 заповнюється Заявником з метою уточнення технічних характеристик, діапазонів вимірювань, точок калібрування тощо, в межах яких необхідно виконати калібрування.



                            Керівник лабораторії (відділу)
   _______________ 
           _____________________          ________________






           (підпис)

                (ініціали, прізвище)                     (телефон)
                            Керівник відділу (лабораторії) 
ДП «Укрметртестстандарт»             ________________                _____________________               ________________
                                                                                              (підпис)                                    (ініціали, прізвище)                     (телефон)
