Руководителю Органа по сертификации
Межотраслевой фонд "Сертификация автотранспорта САТР"
(наименование органа по сертификации, номер аттестата его аккредитации)
Кисуленко Б. В.
(фамилия, инициалы руководителя органа по сертификации)
ЗАЯВКА
на оценку соответствия типов компонентов транспортных
средств перед их выпуском в обращение
       указываются наименование заявителя и его адрес
(наименование юридического лица, адрес, ОГРН, телефон/факс или фамилия, имя и отчество индивидуального предпринимателя, ОГРНИП, адрес, телефон/факс)
тел.    , факс:        ,  ОГРН:           . 
просит провести оценку соответствия компонента      указывается наименование компонента
его марка и тип (серийный выпуск/партия):  
(информация об объекте подтверждения соответствия, позволяющая идентифицировать объект, код ТН ВЭД ЕАЭС)
код ТН ВЭД ЕАЭС: 
требованиям технического регламента  Таможенного союза "О безопасности колесных транспортных средств"
(пункт__1 Приложения № 10 (___________________________2) (Утвержден Решением Комиссии Таможенного.
(наименование технического регламента (технических регламентов), на соответствие требованиям которого (которых) подтверждается продукция)
Союза от 09.12.2011 г. № 877)               

с оформлением сертификата соответствия со сроком действия ________________________________________________3
Форма и схема подтверждения соответствия                                                                                                                  4
Наличие у изготовителя необходимых условий производства                                                                                        5
                                                                                                                                                                    
Заявитель обязуется: выполнять установленные ТР ТС 018/2011 требования по проведению работ по оценке соответствия, выполнять требования к объектам оценки соответствия, прошедшим оценку соответствия; применять необходимые меры по контролю выполнения установленных ТР ТС 018/2011 требований к объектам оценки соответствия, рассмотрению жалоб; предоставлять все необходимые копии документов по сертификации в целях оценки соответствия; выполнять установленные требования ТР ТС 018/2011 в отношении использования знаков обращения на рынке и ссылок на оценку соответствия продукции в СМИ; регистрировать и предоставлять ОС "САТР-Фонд" жалобы, доведенные до сведения заявителя на проведение работ по оценке соответствия и касающиеся выполнения требований к объектам оценки соответствия; - принимать соответствующие меры в отношении таких жалоб и любых недостатков, обнаруженных в объектах оценки соответствия, которые влияют на соответствие продукции требованиям ТР ТС 018/2011, и документировать предпринятые меры, а также предоставить необходимое количество транспортных средств заявленного типа для проведения идентификации, технической экспертизы и необходимых испытаний.
Наименование и юридический адрес заявителя    

ИНН                                    , ОКПО                    , КПП                             , ОГРН  
Расчётный счёт: N                                                                    , БИК    
Адрес банка:        
Телефон заявителя:                                              , факс: 
Фамилия, должность, телефон сотрудника, занимающегося заявкой:   
Руководитель            
(наименование юридического лица)
	
	
	
	

	М.П.
	(подпись)
	
	(инициалы, фамилия)


Примечания:
1 Указывается номер пункта Приложения 10 технического регламента, содержащего требования к заявляемому компоненту.
2 Указывается нормативный документ (Правила ЕЭК ООН), содержащий технические требования к заявляемому компоненту. В случае если требования к компоненту Правилами ЕЭК ООН не устанавливается – данная позиция не заполняется.
3 Указывается требуемый срок действия сертификата соответствия – максимальный срок действия 4 года.
4 Указывается применимая к заявляемому компоненту схема сертификация.
5 Возможно указание одного или нескольких из следующих вариантов "подтверждается актом органа по сертификации …. о результатах проверки условий производства от ….." / "подтверждается сертификатом соответствия системы менеджмента качества № …. от … со сроком действия до …., выданным ……  применительно к производству продукции, подлежащей оценке соответствия" / "подтверждается документом № …. от …. о соответствии производства требованиям Дополнения 2 к Соглашению 1958 года ….." / "подтверждается описанием условий производства, предусмотренным приложением N 13 к техническому регламенту" / "будет подтверждено проверкой условий производства"
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