	
	 

	 
	 

	 
	ЗАТВЕРДЖЕНО

	 
	 

	 
	 

	 
	( назва організації, що затверджує )

	 
	___________________

	 
	( посада, підпис, ініціали, прізвище )

	 
	 

	 
	“_____” ____________________________20__ р.

	 
	 

	 
	 

	ДЕФЕКТНИЙ АКТ

	 
	 

	На Поточний ремонт

	 
	 

	Умови виконання робіт 

	 
	 

	Об'єми робіт

	№
п/п
	
Найменування робіт і витрат
	Одиниця
виміру
	  Кількість
	Примітка

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	Розбирання облицювання стiн з керамiчних
глазурованих плиток
	100м2
	3,5
	 

	2
	Штукатурення цементно-церезитове по каменю та
бетону
	100м2
	3,5
	 

	3
	Фарбування поверхонь стін всерединi будiвлi по
штукатурці
	100м2
	3,5
	 

	 

	                  Склав         __________________________________
                                                          посада, підпис, ініціали, прізвище

	                  Перевірив  __________________________________ 
                                                                                  посада, підпис, ініціали, прізвище
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