
Приложение 1 

 

Заявка на предоставление полиграфических услуг 

 

Заказчик  

 

Контактное лицо  

(ФИО, телефон) 

 

Вид работы  

 

Тираж (экз.)  

Требования к 

оказываемым услугам  

(размер продукции, тип 

бумаги, вид переплета и пр.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        С требованиями к оригинал-макетам тиража ознакомлен/-на. 

Дата: ________________________ 

__________________________________________________________________ 
ФИО, подпись 

 

Согласовано:  

Начальник АХО ЮИ:     _____________________________________________ 
                                                        ФИО, подпись 

 

Принято в работу:  

Заведующий Сектором «Типография» _________________________________ 
                                                                                     ФИО, подпись, дата 


