                                                                                             УТВЕРЖДАЮ:                                     
                                                                                                            Директор                                                                                               
                                                                                             ООО «___________________»
                                                                                                                                                             /_____________/__________________

                                                                                              от «____»  _________  201 г
                                         Акт – рекламация  № 
от  «_____» _________  201  г

1. _____________________________________________________________________________.
                                                                                                                  полное наименование потребителя

2.  ____________________________________________________     ______________________.
                                                                                   почтовый, телеграфный адрес, расчетные реквизиты, телефон, факс, Е-mail
3. Состав комиссии (должность профессия, ФИО):_____________________________________ 

4.  Название изделия, каталожный номер:____________________________________________  

5. Дата поступления  изделия_____________________  № счет-фактуры___________________                                                     

6. Данные по транспортному средству, на которое устанавливалось:
VIN (Шасси №)__________________________________________________________________
Марка, модель, год выпуска ТС_____________________________________________________                                                                   
Модель и номер двигателя_________________________________________________________                                                   
Модель КПП____________________________________________________________________                                                                  
7. Дата установки изделия:_________________ Дата ввода в эксплуатацию:_______________
7.  Пробег (км; м/час.) до отказа:_________км.   Общий пробег ТС:__________км.
8.  Марка применяемых ГСМ: 
Марка масла, залитая в ДВС:______________________________________________________
                                      в КПП:______________________________________________________
Марка (тосол, вода) антифриза в системе охлаждения: ________________________________
Марка топлива:__________________________________________________________________
9. Замечания по упаковке, внешнему состоянию, комплектности до установки изделия на транспортное средство____________________________________________________________
10. В каких условиях производилась установка (гаражные, уличные):_____________________ 
11. Какой инструмент использовался при установке/снятии:_____________________________
12.  Квалификация сотрудников, задействованных при снятии/установке (специальность, профессия):______________________________________________________________________
13. Наличие сертификата соответствия по ремонтным услугам:__________________________ 

14. В соответствии с каким стандартом, регламентом, технологией, руководством по ремонту  проводились работы по установке/снятию изделия: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 15. Характер несоответствия, внешние проявления, обстоятельства проявления (по данным

 потребителя): ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
16. Результат оценки состояния (осмотр, проверка, разборка):___________________________
17. Причина несоответствия (если установлена):______________________________________  
18. Заключение комиссии: 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

19. Детали, необходимые  для устранения отказа:
	Номер

   п/п
	Каталожное обозначение детали
	Наименование

детали
	Количество

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


20 Особые замечания _____________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

21 Подписи членов комиссии:                                  _______________/_________________/
                                                                                      _______________/_________________/  
Приложение А Фотоматериалы

Приложение Б Видеоматериалы
