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ЗАЯВКА НА АТТЕСТАЦИЮ СВАРЩИКА
1. Общие сведения о сварщике
1.1. Фамилия, имя, отчество								
1.2. Год рождения									
1.3. Место работы_									
1.4. Стаж работы по сварке_								
1.5. Квалификационный разряд							
1.6. Наличие специальной подготовки																		

2. Аттестационные требования
2.1 Наименование технических устройств, на сварку которых аттестуется сварщик:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2.2 Вид аттестации 											
                                                                                                              Первичная, очередная
2.3. Способ сварки					
2.4 Группа свариваемого материала		
2.5 Вид свариваемых деталей: 			
2.6 Тип сварного шва 				
2.7 Толщина деталей 				
2.8 Диаметр деталей					
2.9 Положение при сварке										
2.10 Присадочные материалы									

3. Нормативные документы, регламентирующие проведение контроля и требования к качеству:																									
Ответственный за оформление заявки __________________________________
                                                                           фамилия, имя, отчество факс и моб. для связи
[bookmark: _GoBack]					               
Руководитель организации ________________          _______________________
                                                              подпись                                          Фамилия, инициалы





Оформленную заявку  можно отправить 
по факсу (8017) 293-93-71 или  по  niil_svarka@bntu.by
конт. тел. (8017) 293-93-71, 293-91-91 Пропер Инесса Ивановна

