Генеральному директору 
ООО «Терминал «Сероглазка»»
А. В. Фёдорову

О Б Р А Щ Е Н И Е
на выдачу постоянного/разового (нужное подчеркнуть) пропуска
на служебные, производственные автотранспортные средства,
самоходные машины и механизмы, иные транспортные средства

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, 
(полное наименование юридического лица или фамилия, имя, и отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя)
просит Вас, выдать постоянный/разовый (нужное подчеркнуть) пропуск на (указывается вид транспорта):
1. Вид (легковой/грузовой): ___________________________________________________________;
2. Марка: ___________________________________________________________________________;  
3. Модель: __________________________________________________________________________;
4. Цвет: _____________________________________________________________________________;
5. Гос. рег. знак: _____________________________________________________________________;
6. Сведения о его собственнике_________________________________________________________
__________________________________________________________________________________;
(наименование - для юридических лиц; фамилия, имя, отчество (при наличии) – для физических лиц, в том числе для ИП)
7. Наименование должности лица, под управлением которого будет находиться автотранспортное средство: _________________________________________________________________________;
8. Цель пребывания в секторах зоны транспортной безопасности:
_____________________________________________________________________________________;
9. Срок (период), на который требуется оформить пропуск__________________________________.


______________________________
Подпись руководителя, инициирующего заявку               

м.п.


Примечание:
Для оформления заявки на несколько машин разрешается предоставить данные, перечисленные в виде таблицы (приложение к обращению):

Приложение к обращению
	№ п./п.
	Вид ТС
	Марка ТС
	Модель ТС
	Цвет ТС
	Рег. Знак 
(номер) ТС
	Сведения о его собственнике (наименование - для ЮЛ, фамилия, имя, отчество (при наличии) – для ФЛ, в том числе для ИП)
	Наименование должности лица, под управлением которого будет находиться автотранспортное средство
	Цель пребывания в секторах зоны транспортной безопасности
	Срок (период), на который требуется оформить пропуск


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





«Обратная сторона обращения»

«Службе транспортной безопасности (бюро пропусков)»
Выдать постоянный/разовый пропуск на автотранспортное средство:
	Срок действия
	Временной интервал
	Сектор зоны транспортной безопасности
	Примеч.

	5лет
	На срок действия договора
	07.30-18.00
	Выход./празднич. дни
	Круглосуточно
	Мишенная, 129, 131
	Мишенная, 130
	Вулканная, 68

	
	
	
	
	
	
	
	


(нужное отметить)

Лицо ответственное за обеспечение
транспортной безопасности на ОТИ ____________________________________________________________________


