Приложение 3 к Административному регламенту оказания государственной услуги по аттестации экспертов в области промышленной безопасности
(пункт 29)



ЗАЯВЛЕНИЕ
о выдаче дубликата квалификационного удостоверения
эксперта в области промышленной безопасности

(заполняется собственноручно)

1. Фамилия ___________________________
[bookmark: l293]Имя         ____________________________
[bookmark: l278]Отчество ___________________________

2. Число, месяц, год и место рождения (село, деревня, город, район, область, республика, государство) ______________________________________________________
_______________________________________________________________________

3. Серия и номер паспорта или иного документа, удостоверяющего личность
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

4. Адрес места жительства, номер телефона ___________________________________
[bookmark: l209]_______________________________________________________________________

[bookmark: l109]5. Адрес электронной почты (при наличии) ___________________________________
_______________________________________________________________________

[bookmark: _GoBack]6. В соответствии с пунктом 20 «Порядка аттестации экспертов в области промышленной безопасности» утвержденного постановлением Советом Министров Донецкой Народной Республики от 12 февраля 2016 г. № 1-25 прошу переоформить квалификационное удостоверение N _____________________, выданное « ___ » ___________________ 20___ г. 
В связи с: ______________________________________________________________
_______________________________________________________________________
(указать причину выдать дубликат квалификационного удостоверения)

Приложение: 1. __________________________________________________________
2. ____________________________________________________________

[bookmark: l299]"___" _______________ 20___ г.                     Подпись ______________________
