	Вх. №_______________________________

От «____»______________________ 20____г.
	Директору филиала «Аэропорт Игарка»

Акционерного общества

«КрасАвиаПорт»

М.В. Аксенову


Заявка 
на выдачу транспортного постоянного пропуска


Прошу Вас оформить транспортный постоянный пропуск на автотранспортное средство______________________________________________

                                                                                                                                                                             (полное наименование юридического лица или индивидуального предпринимателя)
на период с «___» ________ 2018г. по «___» ________  2018г., для проезда в зону транспортной безопасности_______аэропорт «Игарка»_______

                                                                                                                                                                                                                          (наименование ОТИ)
 Акционерного общества  «КрасАвиаПорт». 


Цель пребывания в секторах зоны транспортной безопасности: осуществление деятельности в рамках срока действия договора (соглашения) от  «___» __________ 20___г. №__________ обусловливающего  деятельность в зоне транспортной безопасности объекта транспортной инфраструктуры.  Срок действия договора -  _________________.  


График работы, временной интервал нахождения в зоне транспортной безопасности: _________________ с ____ час. ____ мин.  до  ___ час. ___мин.

                                                                                                                                                                       (дни недели)

Оплату за ________________ расчет гарантируем

Руководитель предприятия (Уполномоченное лицо)__________________________               _______________      _________________   

                                                                                               (должность)                                                               (подпись)                                    (Ф.И.О.)

  «______»__________ 20____г.



№ п/п�
Вид, марка, модель, цвет, регистрационные знаки транспортного средства�
Владелец транспортного


средства�
Должности лиц, под управлением которых будет находиться транспортное средство�
Сектора зоны транспортной безопасности.�
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Админ. зона�
Стоянка ВС�
Перрон�
РД�
ИВПП�
Грузовой склад�
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