

АКТ ФИКСАЦИИ НЕИСПРАВНОСТИ НА ОБЪЕКТЕ

	Город/Область
	«     »
	
	2023г.


Счет №__________
	Город:
	

	Адрес объекта:
	

	Наименование 
организации:
	

	ФИО ответственного:
	

	Контактный телефон ответственного:
	




	Описание дефектов и/или неисправностей и/или неработоспособности элементов:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________




ВАШ Адрес куда отправлять (Отправляем только СДЭК или Деловыми Линиями)___________________________________________________________________________
ВАШЕ ФИО получателя и контактный номер:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ВАШ Получатель физическое лицо или организация (укажите организацию):_______________________________________________________________________


	Дата
	
	
	ФИО
	
	
	Подпись
	




