Приложение 3

Форма ТМ – 27

Заявка на приобретение(поставку) комплектующих изделий   
НПО «Тепломаш»
1.Название организации___________________________________________________________
2.Адрес, контактный телефон______________________________________________________
3.Цель приобретения:
            □  для ремонта изделий собственными силами

            □  для перепродажи

            □     для использования в ином оборудовании или производственном цикле

	№

п/п
	Модель
 оборудования
	Заводской

номер*
	Дата

изготов-

ления*
	Наименование комплектующих изделий

                           
	Кол-во
(шт.)


	Примеча-ние

	 1.
	2.
	3.
	4.
	5.
	6.
	7.

	
	
	
	
	
	
	



       Руководитель организации  _________________/________________________________/
                                                                                             «___»__________________20____ г.

