Заместителю управляющего 

директора филиала АО «РИР Энерго» 

по коммерции               Гарнага М.В.
Ф.И.О. потребителя:___________________________________________________________

    






 (полностью)

Дата рождения:__________________________ место рождения:______________________________ 

                                                   ( день, месяц, год)

Адрес по месту регистрации потребителя: _______________________________________________________________
(индекс, населенный пункт)

                                                                                        ___________________________________________________________________

 (улица, дом, квартира)

Паспортные данные: серия __________ №_____________ выдан________________________________
Контактный телефон:__________________________ Email: ____________________________________      
Заявление
    Прошу направить представителя для ввода в эксплуатацию / проверки) индивидуальных приборов учета (ИПУ) горячей воды / тепловой энергии (нужное подчеркнуть), установленных по адресу:

________________________________________________________________________
в связи с:
	Причина
	ИПУ ГВ
	ИПУ ТЭ

	1
	установкой ИПУ
	
	

	2
	поверкой ИПУ
	
	

	3
	сменой собственника или нанимателя жилого помещения
	
	

	4
	несоответствием данных, переданных другой компанией
	
	

	5
	другое
	
	
	


                                                   Данные действующего ИПУ горячей воды

	Тип ИПУ
	Показания
	Место расположения
	Заводской номер
	Дата следующей поверки
	Организация, осуществившая монтаж прибора учета

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                              Данные предыдущего ИПУ горячей воды

	Тип ИПУ
	Показания
	Место расположения
	Заводской номер
	Дата последней поверки
	Организация, осуществившая монтаж прибора учета

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


             Данные действующего ИПУ тепловой энергии

	Тип ИПУ
	Показания
	Ед. изм
	Место расположения
	Заводской номер
	Дата следующей поверки
	Организация, осуществившая монтаж прибора учета

	
	Q
	
	
	
	
	
	

	
	ТН
	
	М3
	
	
	
	

	
	n
	
	час
	
	
	
	

	
	Q
	
	
	
	
	
	

	
	ТН
	
	М3
	
	
	
	

	
	n
	
	час
	
	
	
	


Данные предыдущего ИПУ тепловой энергии
	Тип ИПУ
	Показания
	Ед. изм
	Место расположения
	Заводской номер
	Дата следующей поверки
	Организация, осуществившая монтаж прибора учета

	
	Q
	
	
	
	
	
	

	
	ТН
	
	М3
	
	
	
	

	
	n
	
	час
	
	
	
	

	
	Q
	
	
	
	
	
	

	
	ТН
	
	М3
	
	
	
	

	
	n
	
	час
	
	
	
	


Прилагаемые документы:

	Наименование
	ИПУ ГВ
	ИПУ ТЭ

	1
	Копия паспорта на счетчик 
	
	

	2
	Копия акта на установку счетчика 
	
	

	3
	Копия свидетельства о поверке счетчика
	
	

	4
	Копия акта об опломбировке счетчика
	
	

	5
	Другое 
	
	
	


Предлагаемые дата и время посещения ________________________________________
Документ, удостоверяющий личность ___________________________________________
                                                                                                   наименование
Документ, подтверждающий полномочия представителя___________________________
                                                                                                               наименование
Письменного ответа не требую.
 Даю согласие филиалу АО «РИР Энерго» на обработку моих персональных данных, указанных в настоящем заявлении, и совершение действий, предусмотренных п. 5 ч. 1 ст. 6 ФЗ №152 «Закона о персональных данных», для целей предоставления коммунальных услуг.
Все риски, связанные с передачей данных по незащищенному каналу связи (e-mail) принимаю на себя.                                                                                                    

_______________                 ________________________                _____________

        (подпись)                                                     (Ф.И.О.)                                                     (дата)

Заявление принял           _________________                _________________________   

                                                         (подпись)                                                     (Ф.И.О.)                                    

            Заявление обработал     _________________ _________________________     ________________


(подпись)                                                     (Ф.И.О.)                                       (дата)

