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	URZĄD MORSKI w GDYNI
ul. Chrzanowskiego 10, 81-338 Gdynia
	tel. 58 355 3311
fax.58 6201841

	
	Zgłoszenie statku do inspekcji (form. B)
	e-mail: fsc@umgdy.gov.pl



	1.
	Informacje o inspekcji
	Nr zgłoszenia


	1.1
	Niniejszym zlecam przeprowadzenie inspekcji – zaznaczyć
	Data


	
	wstępnej
	
	okresowej
	
	doraźnej
	

	1.2
	Nazwa statku
	
	1.3
	GT/Lc
	

	1.4
	Port macierzysty
	
	1.5
	Typ
	

	1.6
	Sygnał wywoławczy
	
	1.7
	Klasyfi-kator
	

	1.8
	Miejsce inspekcji
	
	1.9
	Transport – zaznaczyć


	1.10
	Proponowany termin inspekcji
	
	UM
	
	armator
	

	2.
	Celem niniejszego zgłoszenia jest:

(odpowiednio zaznaczyć w tabeli)
	wydanie
	potwierdzenie /
przedłużenie
	wymiana

	2.1
	Karta bezpieczeństwa – język polski / angielski*


	
	
	

	2.2
	Karta bezpieczeństwa typu „Ł”

(łodzie i małe statki o prostej budowie)
	
	
	

	2.3
	Certyfikat bezpieczeństwa statku pasażerskiego w żegludze krajowej
	
	
	

	2.4
	Certyfikat bezpieczeństwa radiowego statku towarowego „R” (dot. statków o GT 300 – 500)
	
	
	

	2.5
	Wykaz wyposażenia „R”

(dot. statków o GT 300 – 500)
	
	
	

	2.6
	Certyfikat zgodności statku rybackiego


	
	
	

	2.7
	Karta bezpieczeństwa statku rybackiego „F”

(dla statków pow. 24 m) - język polski / angielski*
	
	
	

	2.8
	Wykaz wyposażenia „F”


	
	
	

	3.


	Dane kontaktowe zamawiającego

	3.1
	Imię i nazwisko zamawiającego

	

	3.2
	telefon do kontaktu podczas inspekcji


	

	3.3
	nazwa armatora / płatnika
	

	3.4
	adres


	

	3.5
	NIP


	

	4.
	Oświadczenie o pokryciu kosztów

	
	Deklaruję, że kosztami inspekcji, transportu i delegacji należy obciążyć podmiot wymieniony w p. 3.3.
	Podpis


	* - niepotrzebne skreślić



	
	Wydano/potwierdzono
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