	                Штамп организации
	Начальнику ФГБУ СЭУ ФПС ИПЛ

по Воронежской области

А.А. Волкову

ул. В. Невского, д. 19 в,

г. Воронеж, 394088



	
	


Прошу Вас провести испытание аэродинамические испытания систем противодымной защиты на объекте______________________________________________________
____________________________________________________________________________ 

                                                           (наименования зданий, их ведомственная принадлежность)
расположенн____ по адресу:_____________________________________________________

_____________________________________________________________________________

Характеристика системы дымоудаления:

количество клапанов дымоудаления _________________________ шт.
подлежит испытанию клапанов дымоудалению________________ шт.
            подпор воздуха (лифтовые, лестничные клетки, тамбур-шлюзы)_____________шт.    
Приложение: Реквизиты для заключения договора.
_____________________                                                  __________________

(должность руководителя полностью)                                   (подпись)                            (фамилия, имя, отчество полностью)
Исполнитель ___________________ тел. ________________

