
  

АЧАА ТЭЭВРИЙН ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ БАТАЛГААЖУУЛАЛТАД 

 ХАМРАГДАХ ӨРГӨДЛИЙН МАЯГТ   

1. ӨРГӨДӨЛ ГАРГАГЧИЙН МЭДЭЭЛЭЛ                

 

2. БАТАЛГААЖУУЛАЛТАД ХАМРАГДАХ ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ МЭДЭЭЛЭЛ 

Ачаа тээврийн үйлчилгээ 

Улс хоорондын ачаа тээвэрлэлт  Дотоодын ачаа тээвэрлэлт 

3. ХАВСРАЛТААР ИРҮҮЛЭХ БАРИМТ БИЧИГ 

Өргөдөлд дараах баримт бичгүүдийг заавал хавсаргасан байна.  

1. Баталгаажуулалтад хамрагдах тухай хүсэлт /албан бичгээр/ 
2. Хуулийн этгээдийн улсын бүртгэлийн гэрчилгээний хуулбар 
3. Үйл ажиллагааны талаар товч танилцуулга /бүтэц, үйл ажиллагааны туршлага, 

ажилтнуудын болон барилга байгууламж, тээврийн хэрэгсэл, тоног төхөөрөмжийн 
мэдээлэл/ 

4. Эрх бүхий байгууллагатай байгуулсан хүчин төгөлдөр ачаа тээвэрлэлт гүйцэтгүүлэх 
гэрээний хуулбар 

5. Баталгаажуулалтын схемийн шаардлагын дагуу өөрийгөө үнэлсэн үнэлгээний 
хуудас. 

6. Байгаль орчны ерөнхий үнэлгээний дүгнэлт 

Хуулийн этгээдийн нэр:       

Эрх зүйн байдал (хуулийн этгээдийн хэлбэр):      

Регистрийн дугаар:        

Хаяг:                                  

Утас:                      Цахим шуудан:                 

Чанарын удирдлагын тогтолцооны стандартыг нэвтрүүлсэн эсэх:      Тийм         Үгүй 

Хэрэв тийм бол холбогдох стандартын нэр дугаар:      

Баталгаажуулалтын байгууллагатай холбогдох ажилтны мэдээлэл. 

Овог нэр:       Албан тушаал:            

Утас:                Цахим шуудан:            

Энэ өргөдөлд дурдсан бүх мэдээлэл үнэн зөв болохыг баталж байна. 

(энэ хэсэгт байгууллагын удирдлага гарын үсэг зурж тамга дарсан байна) 

Нэр:  Албан тушаал:  

     /Тэмдэг/     Гарын үсэг:  Өргөдөл гаргасан огноо:  

4. МЭДЭГДЭЛ 



  

 5. ӨРГӨДЛИЙН ДҮН ШИНЖИЛГЭЭ 
/энэ хэсгийг баталгаажуулалтын байгууллага бөглөнө/   

Үйлчилгээний хамрах хүрээг тодорхойлох:  

Баталгаажуулалтын схемийг сонгох:  

Схемийн шаардлагуудад өөрчлөлт орсон эсэх:  

Баталгаажуулалтын үнэлгээ явуулахад ирүүлсэн 

материал хангалттай үндэслэл болсон эсэх: 
 

Баталгаажуулалтын байгууллага нь үнэлгээний бүх 

ажил үйлчилгээг гүйцэтгэх чадавх, нөөц 

бололцоотой эсэх: 

 

Дүгнэлт:  

 

 

 

 

 

 

 

Өргөдөлд дүн шинжилгээ хийсэн ажилтны мэдээлэл 

Нэр:  Албан тушаал:  

Гарын үсэг:  Огноо:  

Дээрх дүгнэлтийг үндэслэн баталгаажуулалтын үнэлгээ хийх боломжтой, боломжгүй 

гэсэн шийдвэр гаргаж байна. /доогуур зурах/ 

Баталгаажуулалтын байгууллагын дарга:                             /                         / 

(Энэ хэсэгт байгууллагын удирдлага гарын үсэг зурж тамга дарсан байна) 

 


