Приложение № 4
к Административному регламенту Федеральной службы по экологическому, технологическому и атомному надзору предоставления государственной услуги по регистрации опасных производственных объектов                                  в государственном реестре опасных производственных объектов 
№ 140 от  08.04.2019 
                                            (форма)
№ ______ «__»__________ 20__ г.
                                      
В территориальный орган Ростехнадзора

Заявление
о предоставлении информации о зарегистрированных
в Реестре ОПО 
Заявитель
Юридическое лицо
Полное наименование ______________________________________________
Сокращенное наименование __________________________________________
Фирменное наименование __________________________________________
Адрес места нахождения ___________________________________________
ИНН _____________________________________________________________
(согласно документу, выданному налоговым органом)
а)	Полномочия, в целях реализации которых заявителю необходимо получение информации из государственного реестра опасных производственных объектов ________________________________________;
б)	Данные, объясняющие необходимость получения информации
из государственного реестра опасных производственных объектов
для реализации указанных в подпункте «а» настоящего пункта полномочий______________________________________________________;
в)	Нормативные правовые акты, в соответствии с которыми на заявителя возложено осуществление указанных в подпункте «а» настоящего пункта полномочий _______________________________________________.
Должность и фамилия, имя, отчество (при наличии) руководителя юридического лица ______________________________________________
Контактные данные:
Почтовый адрес ____________________________________________________
Телефон __________________________________________________________
Адрес электронной почты ___________________________________________
Индивидуальный предприниматель
Фамилия, имя, отчество (при наличии), дата рождения ___________________
Данные документа, удостоверяющего личность _________________________
Адрес места жительства ____________________________________________
ИНН _____________________________________________________________
(согласно документу, выданному налоговым органом)
Контактные данные:
Почтовый адрес ____________________________________________________
Телефон __________________________________________________________
Адрес электронной почты ___________________________________________

Способ получения:
(отметить одни из предложенных вариантов знаком «V»)
· в регистрирующем органе
· почтовым отправлением
· в электронной форме


[bookmark: _GoBack]___________________________________ ________                           «____»________20__ г. 
должность, фамилия, имя, отчество (при наличии)     (подпись)             
                         
                                                                                                                                            Место печати (при наличии)

________________________


