АССОЦИАЦИЯ САМОРЕГУЛИРУЕМАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ РАБОТОДАТЕЛЕЙ

«СОЮЗ СТРОИТЕЛЕЙ РЕСПУБЛИКИ БАШКОРТОСТАН» ( АССОЦИАЦИЯ )
Контрольный комитет
Приложение № 1 к акту проверки №_______ от «_____» _____________ 202___ г.
«Соблюдение условий членства в Ассоциации»

Полное наименование юридического лица: ______________________
Даты проведения проверки: ______________________
Номер по реестру: ______
Юридический адрес: __________________________________________
Фактический адрес: ___________________________________________
ФИО руководителя, № моб. телефона: ____________________________, тел. ________________
	№

п/п
	Фамилия,имя, отчество; 
должность; идентификационный номер в Национальном реестре специалистов
	Образование, наименование образовательной организации, специальность, квалификация, номер и дата выдачи документа об образовании*
	Стаж работы
	Сведения о повышении квалификации (наименование программы, наименование образовательной организации, дата выдачи документа) 

или прохождении независимой оценки квалификации 

(номер свидетельства, наименование центра, дата выдачи документа)***
	Документы по промбезопасности:
номер протокола, дата выдачи ****

	
	
	
	общий стаж в строитель-

стве
	в т.ч. на инженерных должностях с указанием организаций, дат работы и должностей**

	
	

	1
	
	
	
	
	
	


	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	


Исполнитель: __________________________ ; телефон:_____________________
                                                   (ФИО)

Директор ___________________________________________________________________________________________________________________
(Должность)                                                                                                                      (Подпись)                                  
                                                                               (ФИО)
М.П.
Специалист Контрольного комитета

Ассоциации_________________ _________________________________________________________________________________________________
(Должность)                                                                                                                       (Подпись)                                  
                                                                               (ФИО)
* Прикладываются копии документов об образовании, подтверждающие указанные сведения.

** Прикладываются копии трудовых книжек (либо сведения о трудовой деятельности из информационных ресурсов Фонда пенсионного и социального страхования РФ (справка СТД-СФР).
*** Прикладываются копии подтверждающих документов (удостоверение о повышении квалификации или свидетельство о квалификации).
**** Прикладываются копии выписок из протоколов, выданных Ростехнадзором. 
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