
                                   Руководитель (заместитель Руководителя)
                      м.п.         Федеральной службы по аккредитации
                                   ____________ __________________________
                                      подпись        инициалы, фамилия

                                                 Приложение
                                       к заявлению о расширении области
                                                 аккредитации
                                      N _____________________________
                                        от "__" ____________ 20__ г.
                                         на _____ листах, лист ____

                           ОБЛАСТЬ АККРЕДИТАЦИИ

___________________________________________________________________________
        наименование юридического лица или фамилия, имя и отчество
         (в случае, если имеется) индивидуального предпринимателя
___________________________________________________________________________
                  адрес места осуществления деятельности

[bookmark: Par778]                  Аттестация методик (методов) измерений
                    и (или) метрологическая экспертиза

Аттестация методик (методов) измерений:



Метрологическая экспертиза:



_________________________ ________________________ ______________________
 должность уполномоченного подпись уполномоченного     инициалы, фамилия
           лица                      лица            уполномоченного лица

 м.п. (в случае, если имеется)

Примечание. На каждом последующем листе области аккредитации проставляются слова "на ___ листах, лист ___".





[bookmark: Par801]Образец 6

                                    Руководитель (заместитель руководителя)
                       м.п.         Федеральной службы по аккредитации
                                    ____________ __________________________
                                       подпись        инициалы, фамилия

                                                  Приложение
                                        к заявлению о расширении области
                                                  аккредитации
                                       N _____________________________
                                         от "__" ____________ 20__ г.
                                          на _____ листах, лист _____

                           ОБЛАСТЬ АККРЕДИТАЦИИ

___________________________________________________________________________
        наименование юридического лица или фамилия, имя и отчество
         (в случае, если имеется) индивидуального предпринимателя
___________________________________________________________________________
                  адрес места осуществления деятельности

[bookmark: Par823]          Испытания стандартных образцов в целях утверждения типа

	N п/п
	Характеристики стандартных образцов
	Обеспечиваемые предельные значения метрологических требований
	Способ определения значения величины, метод измерений

	
	
	диапазон значений величин(ы)
	погрешность и (или) неопределенность
	

	
	
	
	
	



_________________________ ________________________ ________________________
должность уполномоченного подпись уполномоченного      инициалы, фамилия
          лица                      лица             уполномоченного лица

м.п. (в случае, если имеется)

Примечание. На каждом последующем листе области аккредитации проставляются слова "на ___ листах, лист ___".





[bookmark: Par849]Образец 7

                                    Руководитель (заместитель руководителя)
                       м.п.         Федеральной службы по аккредитации
                                    ____________ __________________________
                                       подпись        инициалы, фамилия

                                                   Приложение
                                        к заявлению о расширении области
                                                  аккредитации
                                       N _____________________________
                                        от "__" ____________ 20__ г.
                                         на _____ листах, лист _____

                           ОБЛАСТЬ АККРЕДИТАЦИИ

___________________________________________________________________________
        наименование юридического лица или фамилия, имя и отчество
         (в случае, если имеется) индивидуального предпринимателя
___________________________________________________________________________
                  адрес места осуществления деятельности

[bookmark: Par871]                         Поверка средств измерений

___________________________________________________________________________
                        шифр доверительного клейма

	N п/п
	Измерения, тип (группа) средств измерений
	Метрологические требования
	Примечание

	
	
	диапазон измерений
	погрешность и (или) неопределенность (класс, разряд)
	

	
	
	
	
	



_________________________ ________________________ ________________________
должность уполномоченного подпись уполномоченного      инициалы, фамилия
          лица                      лица             уполномоченного лица

м.п. (в случае, если имеется)

Примечание. На каждом последующем листе области аккредитации проставляются слова "на ___ листах, лист ___".





[bookmark: Par900]Образец 8

                                    Руководитель (заместитель руководителя)
                       м.п.         Федеральной службы по аккредитации
                                    ____________ __________________________
                                       подпись        инициалы, фамилия

                                                 Приложение
                                        к заявлению о расширении области
                                                 аккредитации
                                       N _____________________________
                                        от "__" ____________ 20__ г.
                                         на _____ листах, лист _____

                           ОБЛАСТЬ АККРЕДИТАЦИИ

___________________________________________________________________________
        наименование юридического лица или фамилия, имя и отчество
         (в случае, если имеется) индивидуального предпринимателя
___________________________________________________________________________
                  адрес места осуществления деятельности

[bookmark: Par922]                       Калибровка средств измерений

___________________________________________________________________________
                        шифр калибровочного клейма

	N п/п
	Измерения, тип (группа) средств измерений
	Метрологические требования
	Примечание

	
	
	диапазон измерений
	неопределенность (погрешность, класс, разряд)
	

	
	
	
	
	



_________________________ ________________________ ________________________
должность уполномоченного подпись уполномоченного      инициалы, фамилия
          лица                      лица             уполномоченного лица
[bookmark: _GoBack]
м.п. (в случае, если имеется)

Примечание. На каждом последующем листе области аккредитации проставляются слова "на ___ листах, лист ___".



