
              Анкета кандидата в члены Брянской АСПП 

* обязательно к заполнению 

 

Дата заполнения 
     
число месяц год 

 Справочная информация* 
 
Полное наименование организации (в соответствии с Уставом), дата, месяц, год 
образования  

 

 
Краткое наименование  

 
Индекс                     Юридический адрес  

  
Индекс                      Почтовый)  адрес     ОКАТО 

   
ИНН / КПП / ОКПО / ОГРН ОКВЭД 

  
E-mail Web сайт 

 
 
 

Руководитель организации* 
     
Фамилия Имя Отчество 

 
Должность 

   
Телефон  

  
E-mail Дата рождения 

Контактное лицо 
     
Фамилия Имя Отчество 

 
Должность 

   
Телефон  

  
E-mail Дата рождения 

 
 
 
 
 
 



 

дата приема в члены Брянской АСПП   
(заполняется аппаратом  Ассоциации) 

     
число месяц год 

 

Продукция 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Краткая информация о производимой продукции/услуги* (ОКВЭД) 
 
 
 
 
 
 
 
 
Сведения о нормативных документах (ГОСТ, СТО, ТУ и т.п.)* 
 
 
 
 
Количество работающих 
 
 
 
 
 
 
Государственные и прочие награды 
 
 
 
 
______________________                 ___________________              ______________________________           
(должность  руководителя)                         (подпись)                                                  (ФИО) 
  
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 


