«____»___________20__г.

В
ООО «_____________________________»
(ООО «ИВАВТОТЕСТ» проведение ТО в г. Иваново)

(ООО «ИВАВТОТЕСТ-ТРАНЗИТ» проведение ТО в г.г. Родники, Тейково) 

(ООО «ИВАВТОТЕСТ-2002» проведение ТО в г. Шуя)




От 
____________________________________






____________________________________






____________________________________






____________________________________






(наименование владельца ТС)


Заявка на проведение технического осмотра автобуса
В г. ________________ Ивановской области

	№ п/п
	Желаемая дата прохождения ТО, время
	Категория ТС 

(М2, М3)
	Марка

ТС
	Модель ТС
	VIN ТС
(при отсутствии VIN, указывается номер кузова или шасси)
	Государственный регистрационный знак ТС
	Телефон,

адрес эл. почты

	
	
	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Заявка направляется на электронную почту ivavtotest@gmail.com
Результат рассмотрения заявки можно на сайте ivavtotest.ru (поисковик yandex)
__________________________                ___________                ___________________
Должность (для юр. лиц)


подпись                         расшифровка 

