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TAOTLUS


	Taotleja nimi: 
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	Aadress:
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	Kontaktisik:  
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	Telefon:
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	E-post:
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	Palume kontrollida ja heaks kiita järgmine projekt :

[bookmark: Text39]      







Käesolevaga kinnitan, et:
· esitan Inspecta Estonia OÜ hindamiseks mistahes vajalikku informatsiooni;
· minu poolt esitatud andmed on õiged ja tõepärased.
· nõustun Inspecta Estonia OÜ üldiste müügi- ja lepingutingimustega https://www.kiwa.com/ee/et/ettevottest/uldtingimused/, mõistan nende sisu ning kohustun neid täitma.





Inspecta Estonia OÜ hoiab tööde käigus saadud informatsiooni konfidentsiaalsena ning ei avalikusta seda kolmandatele osapooltele ilma Taotleja loata. Välja arvatud seadustes ettenähtud juhtudel, MTÜ Eesti Standardimis- ja Akrediteerimiskeskus või kui Taotleja on ise info avalikustanud





	Tellija esindaja
	     
	
	     

	
	(nimi,allkiri)
	
	kuupäev
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