Акт

Технический (рекламационный)

Составлен: «___» ____________________________20_ г.

1. Название организации, телефон, контактное лицо: _______________________
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

2. Номер накладной или счета: __________________________________________
3. Состав оборудования (название, артикул, дата выпуска) ___________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

4. Замечания пользователя (вписать подробные признаки неисправности)

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________
______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

5. ______________________________________________________________________

6. Предполагаемые причины неисправности: _______________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

7. Условия монтажа и эксплуатации (характер помещения, описания двери, места установки, ответной части в случае ЭМЗ, питания, управляющего устройства, наличие доводчика и его марка, количество проходов через дверь за сутки и т.д.)
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

8. Визуальный осмотр оборудования (заполняется обеими сторонами) 
Корпус ________________________________________________________________

Клеммы _______________________________________________________________

Механические повреждения (корпуса или язычка) ____________________________

_______________________________________________________________________

Катушка (визуальный осмотр и показания тестера) ___________________________

_______________________________________________________________________

Смазка ________________________________________________________________

Другое ________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Сдал:

Должность _______________ подпись ________________ Ф.И.О. _________________

Принял:

Должность _______________ подпись ________________ Ф.И.О. _________________

9. Визуальный осмотр места установки оборудования: ________________________
________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

«___» ________________________200_ г.

Представитель продавца

Должность ________________ подпись _____________ Ф.И.О. ____________________

Представитель покупателя

Должность ________________ подпись _____________ Ф.И.О. ____________________

10. Заключение производителя, принятые меры: ______________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

11. Рекомендации: ________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

«___» ____________________ 200_ г.

Подпись __________________________ Ф.И.О. ____________________________

