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  URZĄD DOZORU TECHNICZNEGO 
UDT-CERT 

   ul. Szczęśliwicka 34, 02-353 Warszawa 
   tel. (22) 5722100; e-mail:cert@udt.gov.pl 
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WNIOSEK o przeprowadzenie oceny zgodności - dyrektywa 2014/68/UE 
Moduł: A2 B-typ projektu B-typ produkcji C2 F G 

D D1 E E1 H H1 Inne ........................................... 

…………………………………………… 

Numer (nadaje UDT-CERT) 

1. Wnioskodawca (nazwa, adres, telefon, e-mail): ....................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................................................ 

Telefon:........................................................ E-mail:........................................................................NIP:............................................ 

2. Upoważniony przedstawiciel (nazwa, adres, telefon, e-mail) : .............................................................................................. 

............................................................................................................................................................................................................ 

Telefon:........................................................ E-mail:........................................................................NIP:............................................. 

3. Zakład produkcyjny (nazwa, adres): ........................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................................................ 

4. Osoba do kontaktów z UDT:..................................................................................................................................................... 

Telefon:.............................................................................................................E-mail:....................................................................... 

Rodzaj urządzenia (wybrać z: 
zbiornik, wytwornica 

pary/wody gorącej, rurociąg, 
osprzęt zabezpieczający, 

osprzęt ciśnieniowy, zespół 
urządzeń) 

Nazwa Typ Nr 
fabryczny 

Kategoria 
urządzenia 

Adres miejsca 
przeprowadzenia oceny 

zgodności 

5. Zastosowane normy, specyfikacje techniczne*: WUDT/UC/2003 EN 13445 EN 12952 EN 12953 

EN 13480 EN 4126 ASME ……... EN 378-2 AD 2000 Merkblatt CODAP 

Inne: .............................................................................................................................................................................................. 

6. Procesy podzlecane mające wpływ na zgodność wyrobu**: …………….....……………………………………….…………............................ 

7. Załączniki: dwa egzemplarze dokumentacji urządzenia/urządzeń wymaganej dla przeprowadzenia oceny zgodności lub 
wersja elektroniczna dokumentacji 

8. Uwagi:......................................................................................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................................................................... 

Deklarujemy, że wniosek dotyczący tych samych urządzeń 
nie został złożony w innej jednostce notyfikowanej 

(jeśli wymagają tego postanowienia dyrektyw) 

.................................................. 
(Miejscowość, data) 

............................................................... 
(Podpis i pieczęć osoby upoważnionej/ 

podpis elektroniczny) 

* Przyjmuje się wydanie normy aktualne na dzień składania wniosku 
** Dotyczy modułów D, D1, E, E1, H, H1 


	URZĄD DOZORU TECHNICZNEGO
	UDT-CERT


	A2: Off
	Btyp projektu: Off
	Btyp produkcji: Off
	C2: Off
	F: Off
	G: Off
	D: Off
	D1: Off
	E: Off
	E1: Off
	H: Off
	H1: Off
	Inne: Off
	Telefon_2: 
	NazwaRow1: 
	TypRow1: 
	Nr fabrycznyRow1: 
	NazwaRow2: 
	TypRow2: 
	Nr fabrycznyRow2: 
	NazwaRow3: 
	TypRow3: 
	Nr fabrycznyRow3: 
	Zastosowane normy specyfikacje techniczne WUDTUC2003: Off
	EN 13445: Off
	EN 12952: Off
	EN 12953: Off
	undefined_3: 
	EN 13480: Off
	EN 4126: Off
	undefined_4: Off
	EN 3782: Off
	AD 2000 Merkblatt: Off
	CODAP: Off
	Email_1: 
	Email_2: 
	NIP_1: 
	NIP_2: 
	Uwagi_1: 
	Uwagi_2: 
	Telefon_1: 
	Inne, jakie: 
	Wnioskodawca (nazwa, adres, telefon, e-mail)_1: 
	Wnioskodawca (nazwa, adres, telefon, e-mail)_2: 
	Upoważniony przedstawiciel_2: 
	Zakład produkcyjny (nazwa, adres)_2: 
	Zakład produkcyjny (nazwa, adres)_1: 
	Upoważniony przedstawiciel  (nazwa, adres, telefon, e-mail)_1: 
	Telefon_3: 
	Osoba do kontaktów z UDT: 
	Email_3: 
	Rodzaj urządzenia (wybrać z: zbiornik, wytwornica pary/wody gorącej, rurociąg, osprzęt zabezpieczający, osprzęt ciśnieniowy, zespół urządzeń)_1: 
	Rodzaj urządzenia (wybrać z: zbiornik, wytwornica pary/wody gorącej, rurociąg, osprzęt zabezpieczający, osprzęt ciśnieniowy, zespół urządzeń)_2: 
	Rodzaj urządzenia (wybrać z: zbiornik, wytwornica pary/wody gorącej, rurociąg, osprzęt zabezpieczający, osprzęt ciśnieniowy, zespół urządzeń)_3: 
	Kategoria urządzenia_1: 
	Kategoria urządzenia_2: 
	Kategoria urządzenia_3: 
	Adres miejsca przeprowadzenia oceny zgodności_1: 
	Adres miejsca przeprowadzenia oceny zgodności_2: 
	Adres miejsca przeprowadzenia oceny zgodności_3: 
	Inne normy/specyfikacje techniczne: 
	Procesy podzlecane mające wpływ na zgodność wyrobu: 
	Miejscowość, data: 


