Акт готовности площадки к монтажу оборудования
Бланк для заполнения
Замените поля в квадратных скобках и согласуйте условия перед подписанием.
Сопоставить состояние площадки с заранее согласованными требованиями и определить, какие работы доступны к началу. Акт не подтверждает качество ещё не выполненного монтажа.
Учебные вымышленные данные. Форма предназначена для договорной работы компаний и не заменяет обязательные документы, разрешения и технические процедуры для конкретного оборудования. Подписывайте только подтверждённые сведения.
Основание и участники
Номер и дата осмотра: [номер и дата осмотра]
Договор и требования: [договор и требования]
Площадка и оборудование: [площадка и оборудование]
Участники осмотра: [участники осмотра]
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Решение по результатам
[Площадка готова / не готова / готова для конкретного ограниченного объёма. Удалите неприменимые варианты, назовите ограничения, действия сторон и способ повторного подтверждения.]
Пределы подтверждения и приложения
Отсутствие подтверждения не подменяется отметкой о соответствии. Значения технических параметров берутся из применимых документов и фактических проверок.
Этот акт фиксирует наблюдаемое состояние; вывод о виновности, переносе сроков и дополнительных расходах требует анализа договора и причинной связи.
После устранения препятствий стороны фиксируют дату и подтверждения повторной проверки. Непроверенные ранее условия не отмечаются выполненными задним числом.
Приложения: согласованные требования, схема участка, подтверждения осмотра и журнал открытых вопросов.
Подписи и особые мнения
Представитель заказчика и полномочия: __________________________________
Представитель монтажной организации и полномочия: __________________________________
Особое мнение при наличии: __________________________________
Даты подписания: __________________________________




