Приложение № 2
Анкета организации
	1.
	Наименование организации

	
	Полное наименование организации
	

	
	Сокращенное наименование организации
	

	2.
	Регистрационные данные организации

	
	ОГРН
	

	
	ИНН
	

	
	КПП
	

	
	Юридический адрес (в соответствии с Уставом)
	

	3.
	Контактная информация организации

	
	Фактический адрес
	

	
	Телефон
	

	
	Факс
	

	
	Адрес сайта в Интернет
	

	
	Электронная почта
	

	4.
	Направление основной деятельности организации (строительство, реконструкция, электромонтажные работы, теплогазоснабжение и вентиляция, и т.д.)

	
	

	
	

	
	

	5.
	Работы на особо опасных, технически сложных и уникальных объектах капитального строительства, оказывающие влияние на безопасность указанных объектов (да/нет)

	
	Выполнялись
	

	
	Выполняются
	

	
	Планируются
	

	6.
	Сведения о руководителе организации

	
	Фамилия
	

	
	Имя
	

	
	Отчество
	

	
	ИНН
	

	
	Паспортные данные (серия, №, выдан, дата)
	

	
	Адрес места жительства в РФ
	

	
	Контактный телефон (мобильный телефон)
	

	7.
	Информация о сотрудниках организации

	
	Сотрудников, согласно штатному расписанию
	

	
	Количество инженерно-технических работников
	

	
	Количество рабочих
	

	
	Средний разряд рабочих
	




	
8.
	Сведения об опыте выполнения строительных работ за последние 5 лет

	
	1. Наименование, место-нахождение, телефон, сметная стоимость работ
	

	
	2. Наименование, местонахождение, телефон, сметная стоимость работ
	

	
	3. Наименование, местонахождение, телефон, сметная стоимость работ
	

	9.
	Информация обо всех имеющихся лицензиях и сертификатах менеджмента качества

	
	Орган по лицензированию, срок действия
	

	
	Орган по сертификации, система сертификации, срок действия
	

	10.
	Информация об имеющихся договорах страхования (наименование страховщика, № полиса, страховая сумма, срок действия, франшиза)

	
	Гражданской ответственности, при причинении вреда вследствие недостатков СМР
	

	
	Иных рисков, связанных с выполнением СМР
	

	
	Работников от несчастных случаев
	

	11.
	Информация о членстве в некоммерческих организациях (ассоциациях, союзах, ТПП, объединениях работодателей, некоммерческих партнерствах)

	
	

	
	

	
	

	12.
	Сведение о сотруднике, отвечающем за работу с СРО

	
	Фамилия
	

	
	Имя
	

	
	Отчество
	

	
	Должность
	

	
	Рабочий телефон
	

	
	Мобильный телефон
	



Дата заполнения «____»___________2012 года.



Генеральный директор организации	/Расшифровка подписи/
м.п.

