                                                                                   Управляющему
                                                                                   Отделением Фонда пенсионного
                                                                                   и социального страхования
                                                                                   Российской Федерации
                                                                                   по г. Севастополю 

                                                                                                               Образец

Гарантийное письмо

Страхователь ______________________________________________________
(полное наименование страхователя в соответствии с учредительными документами)

______________________________________________________________________,

регистрационный номер ___________________________, согласно полученному приказу от «___» ________ 20__г. №__________ приобрел работникам, занятым на работах с вредными и (или) опасными условиями труда, а также на работах, выполняемых в особых температурных условиях или связанных с загрязнением, специальной одежды, специальной обуви и других средств индивидуальной защиты (далее - СИЗ) с последующим возмещением понесенных расходов за счет средств обязательного социального страхования от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний. 

Страхователь гарантирует, что все приобретенные за счет средств обязательного социального страхования от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний СИЗ выданы работникам, и обязуется в добровольном порядке возвратить средства, перечисленные территориальным органом Фонда пенсионного и социального страхования Российской Федерации, при выявлении фактов невыдачи СИЗ работникам.

Руководитель 
____________________

_______________
____________________
(наименование страхователя)



(подпись)


(фамилия и инициалы)


МП

