
Декларация соответствия 
условий труда государственным нормативным 

требованиям охраны труда
Общество с ограниченной ответственностью «Тепловая Компания Новгородская»___________

(наименование юридического лица
Находящаяся по адресу: юридический адрес: 175000, Новгородская область, Батецкий район, п.

(фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя),
Батецкий, ул. Лесная, д.За, адрес почтовый: 173015, г. Великий Новгород, ул. Нехинская, д. 1а.

подавшего декларацию, место нахождения и место осуществления деятельности,
______________________________________ ИНН 5301003692______________________________________

идентификационный номер налогоплательщика,
____________________________________ ОГРН 1135321001639_______________________________ _

основной государственный регистрационный номер)
заявляет, что на рабочем месте (рабочих местах):

Ведущий инженер-проектировщик
по тепловым сетям__________________номер рабочего места № 1 на котором занят 1 работник
Экономист по инвестиционным
проектам (ПЭО)____________________ номер рабочего места №2 на котором занят 1 работник

Мастер по сетям____________________ номер рабочего места №3 на котором занят 1 работник

(наименование должности, профессии или специальности работника (работников), занятого (занятых) на рабочем месте (рабочих 
местах), индивидуальный номер (номера) рабочего места (рабочих мест), численность занятых работников

в отношении каждого рабочего места)
по результатам идентификации не выявлены вредные и (или) опасные производственные факторы 
или условия труда по результатам исследований (испытаний) и измерений вредных и (или) 
опасных производственных факторов признаны оптимальными или допустимыми, условия труда 
соответствуют государственным нормативным требованиям охраны труда.

Декларация подана на основании заключения эксперта №486/144 от 03.10.2018__________________

(реквизиты заключения эксперта организации, проводившей специальную оценку условий труда, и (или) протокола (протоколов) 
проведения исследований (испытаний) или измерений вредных и (или) опасных производственных факторов)

Специальная оценка условий труда проведена Общество с ограниченной ответственностью
«Центр труда и исследований», №462 от 08.06.2017 г

Дата подачи декл;

<8-
“Теплоил фго, 
Компания • 

овгородская”

(наименование организации, проводившей специальную оценку условии труда, 
регистрационный номер в реестре организаций, проводящих специальную оценку условий труда)

20 Ж
А.А. Белов

(инициалы, фамилия)*

% •



Сведения о регистрации декларации * **

(наименование территориального органа Федеральной службы по труду и занятости,
1 Министерстволрудз и соиль ■ » I

зарегистрировавшего декларацию) -:Я ТРУДА \

(дата регистрации)
м.п.

(подпись)

(регистрационный номер)

(инициалы, фамилия должностного лица территориального 
органа Федеральной службы по труду и занятости, 

зарегистрировавшего декларацию)

* Декларация подписывается руководителем юридического лица и заверяется его печатью (при наличии) либо 
подписывается лично индивидуальным предпринимателем.

** Заполняется территориальным органом Федеральной службы по труду и занятости в случае поступления декларации на 
бумажном носителе. При подаче декларации в электронном виде данная информация заполняется автоматически с учетом места 
нахождения рабочих мест, в отношении которых подается декларация.


