БЛАНК ОРГАНИЗАЦИИ
	Исх.№_______
от «__» __________ 20__ г.
	Заместителю руководителя

Кавказского управления
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Уважаемый Дмитрий Павлович!
Просим провести проверку знаний электротехнического и электротехнологического персонала организаций по вопросам электробезопасности:

	№ п/п
	Фамилия, 

имя, отчество
	Должность
	Группа по электробезопасности

(группа, напряжение)
	Причина проверки знаний

(первичная, очеред-ная, внеочередная)

	
	
	
	Имеющаяся, дата предыдущей проверки знаний
	Требуемая
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


которые проходили предэкзаменационную подготовку в Учебно-курсовом комбинате «Знание»
(наименование учебного комбината или «по месту работы»)
Приложение: 1. Копии удостоверений о проверке знаний по электробезопасности.

Руководитель организации                      (подпись)                                  (ф.и.о.)

