
            Утверждаю


……….………………….………………………...

…………………………………………………….

…………………………………………………….

(должность, Ф.И.О.  и подпись руководителя предприятия)

   «……» ….. ..……………..  200… г.        

ЗАЯВКА

на разработку режима стерилизации консервов из гидробионтов 

Наименование консервов  (с учетом Реестра ассортиментных знаков, при наличии знака)

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

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

Нормативная или техническая документация (ГОСТ, ТУ, СТО), техническим требованиям которой соответствуют консервы данного наименования (номер и название, проект или  утвержденная) ……………………………………………………………………………………………………………..………..........................................................................................................................…..…………….................................................................................................................................................

Технологическая инструкция, по которой производятся консервы  (наименование, уровень утверждения, проект или действующая)………………………………………………………………..

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

Вид и обозначение консервной тары ………………………………………………………………......................................................................................................................................................................

Нормативная или техническая документация (ГОСТ, ТУ, СТО),  техническим требованиям которой соответствует  консервная тара (номер, название, уровень утверждения)

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

Вид стерилизационного оборудования  (марка автоклава, производитель, количество корзин, тележек и  др.)............................................................................................................................



Порядок укладывания банок в автоклав ……………………………………………………………



Способ стерилизации (в соответствии с технологической инструкцией), особенности процесса подъема температуры в автоклаве и/или охлаждения (если имеются)

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

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

Требуемая температура стерилизации ......................................................................………………

Предприятие-изготовитель консервов.......................................................................………………

……………………………………………………………………………………………………………

Система управления параметрами процесса стерилизации …………………………………..………………………………………………………………………….........................................................

Какой, временно (сроком на 1 год) и/или постоянно действующий режим  требуется  разработать (нужное подчеркнуть) 

Прочие сведения (другие отметки, условия, информация для контакта, телефон  и т. п.)……….

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

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

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

Зав.  лабораторией 

………………………………………………………….

       (Ф. И. О.)

Дата  «…….» ………………………..200… г.
…………………………(подпись)

