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               (Печатается на бланке организации-заявителя)

«_____»_____________20____г.                                                                                                   Директору 

АНО «Самараэкспертиза» ТПП СО

В.П. Фомичеву

Просим произвести экспертизу определения страны происхождения товаров и оформить сертификат о происхождении товара формы СТ-1 (СТ-2, общей формы, формы «А») для осуществления экспортной поставки следующего товара (продукции):    

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________          

                           (полное наименование, количество, код ТН ВЭД каждого товара)

_________________________________________________________________________________________________________

Общее количество мест:________________________________________________________________

Вид(ы) упаковки:______________________________________________________________________

Общая масса (брутто/нетто):____________________________________________________________

Дата отправки товара:_________________________________________________________________

Номер и дата счета-фактуры:___________________________________________________________

Изготовители:_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

(наименование, почтовый адрес)

Экспортер (с указанием кода ОКПО):____________________________________________________

Грузоотправитель:_____________________________________________________________________

(наименование, почтовый адрес)

Импортер:____________________________________________________________________________

Грузополучатель:______________________________________________________________________

(наименование, почтовый адрес)

Номер и дата контракта:_______________________________________________________________

Средства транспорта и маршрут следования (насколько это известно):_____________________________________________________________________________

Заявитель (исполнитель):______________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

(организация, должность, Ф.И.О., подпись, номер телефона)

Руководитель:________________________(____________________) 

                                             (подпись)

М.П.

ЗАКАЗЧИК:________________________                                                                             ИСПОЛНИТЕЛЬ: ____________________                             

                                       (______________)                                                                                                                                 (Зубова С.Ю.)

М.П.                                                                                                                М.П.
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