




Штамп предприятия
Директору 
КУП «Солигорскводоканал»
Колядину А.В.


Просим заключить договор на проведение испытательной лабораторией КУП «Солигорскводоканал» исследований _______________ 
                                                                                                (количество)                 проб_______________________воды.         
                 (питьевой, сточной, поверхностной и т.д.)  
Место отбора проб:________________________________________________
                                   (указать адрес  и  наименование места отбора пробы)                                                                                                                                                                                                                       
Определяемые показатели:___________________________________________
                                                               (указать показатели качества для исследования)
[bookmark: _GoBack] Документ, устанавливающий нормативы качества:______________________
__________________________________________________________________
                (указать документ, устанавливающий нормативы качества или иную цель отбора) 
Периодичность отбора проб: _________________________________________
                                                         (указать периодичность исследования либо разовый отбор)

	Доставка специалистов к месту отбора проб и дальнейшая доставка проб в лабораторию Исполнителя осуществляется Заказчиком.
Оплату гарантируем.


____________                    _________                           ___________________
Заказчик                                                                          подпись                                                                           расшифровка подписи






Исполнитель 
Контактный телефон 








Заявку можно отправить по факсу: (0174) 20 98 01





Штамп предприятия
Директору 
КУП «Солигорскводоканал»
А.В.Колядину

Просим заключить договор на проведение испытательной лабораторией КУП «Солигорскводоканал» исследований  двух проб питьевой   воды.
Место отбора проб: г. Солигорск, родники, расположенные в лесопарковой зоне города.
Определяемые показатели: нитраты,  общие колиформные бактерии, термотолерантные  колиформные бактерии, общее микробное число.       
Документ, устанавливающий нормативы качества: Санитарные нормы, правила и гигиенические нормативы «Гигиенические требования к источникам нецентрализованного питьевого водоснабжения населения», утв. постановлением Минздрава РБ № 105  02.08.2010.
Периодичность отбора проб: 1 раз в месяц (по заявкам Заказчика)
	Доставка специалистов к месту отбора проб и дальнейшая доставка проб в лабораторию Исполнителя осуществляется Заказчиком.
Оплату гарантируем.


Руководитель  предприятия                            ____________                      Ф.И.О.











Исполнитель 
Контактный телефон 








