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А Г Е Н Ц И Я   “М И Т Н И Ц И”   ТЕРИТОРИАЛНА ДИРЕКЦИЯ МИТНИЦА ПЛОВДИВ 

МИТНИЧЕСКА  ЛАБОРАТОРИЯ – ПЛОВДИВ 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Пловдив 4004, бул. “Кукленско шосе” № 32  /  тел. (032) 606 233, факс: (032) 606 185 
                                                                                                                               
 

ЗАЯВКА   ЗА   АНАЛИЗ / ИЗПИТВАНЕ 
 

Попълнете внимателно всички клетки!                         Вярното се задрасква с кръстче    

Заявител:                                            Наименование / адрес  

   Юридически  лице    . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

   Физическо лице          . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

                     Лице за връзка:   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

                                    Тел.: . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . .  . . . Факс: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Служебни данни: 
(попълват се в лабораторията) 

 

Вх. №  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 

Лаб. код  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Описание на пробата/мострата: (наименование, специфични особености) 

 

 

 
 

Количество / опаковка / маркировка 

 Желая да ми бъде върнат остатъка от пробата/мострата 

 

Цел на анализа / изпитването: 

 

(ЛАБОРАТОРИЯТА  НЕ  ОПРЕДЕЛЯ  ТАРИФЕН  НОМЕР  ИЛИ  АКЦИЗНА СТАВКА  НА  СТОКИ) 

Показатели за анализ/изпитване: 

1.     .    .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 

2.     .    .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 

 Приложения (сертификати за анализ, произход и пр.; допълнителна информация):  

1.     .    .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .  .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   

2.     .    .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .    .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .  .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   

3.     .    .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .  .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   

Съгласуван срок за получаване на резултатите от анализа / изпитването    

(зависи от капацитета на лабораторията) 

 

(попълва  се от  лабораторията) 

 Експресните анализи / изпитвания (до 8 часа)  се извършват на двойна цена (чл. 11 от Тарифа за таксите).   

  Заплащане по банков път      Плащане в брой               

 Протоколът от изпитване за методи в обхвата на акредитация  да съдържа оценка за съответствие с 

нормативни актове и документи (задължително се указва нормативния акт или документ) 

…………………………………………………………………………………………………………….. 

Протоколът от анализа / изпитването се предоставя на клиента след  потвърждаване на плащането. 
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ИЗПЪЛНИТЕЛЯТ се задължава: 

1. Да носи отговорност за цялата информация, получена или създадена по време на изпитването и да уведоми 

предварително възложителя ако има намерение да я направи публична, с изключение на случаите, когато тази 

информация се изисква от оторизираните органи съд, прокуратура  и др. 

2. Да планира изпитването във връзка с независимостта, безпристрастността и гарантиране непрекъснато 

разграничаване на отговорностите и отчетността при изпитването. 

3. Да документира процеса за регистриране, анализиране и обработване на жалби. 

4. Заявката има сила на юридическо обвързващо споразумение между лабораторията и клиента. 

Лабораторията работи по фиксиран обхват. 
 
 
 
 

 
 

 

 
 

 

 
Заявител……………….      Приел заявката……………… 

                (подпис)              (подпис) 

 

 

 

(попълва се от изпълнителя) 

ДЕКЛАРАЦИЯ 

Долуподписаните декларираме, че 

Нямаме взаимовръзки, основани на собственост, ръководство, управление, персонал, споделяне 

на ресурси, финанси, договори, маркетинг (включително търговски марки) и плащане на 

комисиони от продажби или други стимули за привличане на клиенти  по отношение на заявения 

за контрол обект.  

Известно ни е, че за неверни сведения се носи отговорност по чл. 313 от НК. 

 

1…………………………………..                                    2………………………………………….. 
    (име, фамилия, подпис)         (име, фамилия, подпис) 


