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АКТ ПРИЕМА-ПЕРЕДАЧИ ОБРАЗЦА (ПРОБЫ) ПРОДУКЦИИ 
от «_____» ____________201 _ г.
Наименование пробы: ________________________________________________________________
Наименование организации, юридический адрес, контактный телефон: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________                         
Дата и время приобретения пробы ____________ Дата и время доставки___________________
Дата выработки пробы _________________  Срок годности (дата)__________________________
Цель исследования ___________________________________________________________________ 
Основание для проведения исследований: 
Договор, номер, дата__________________  Заявление, номер, дата______________________
Прочие документы: наименование, номер, дата __________________________________                      
Наименование объекта (объект, на котором произведено приобретение пробы), фактический адрес_______________________________________________________________________________
Упаковка (полимерный материал, стекло и т.д): __________________________________________
Условия транспортирования, °С ______________________________________________________ 
Условия хранения °С ________________________________________________________________
Время хранения, час__________________________________________________________________
Количество доставленных  образцов: ______    _________________________________________

Дополнительные сведения:
	Код пробы*
	Наименование пробы, наименование и адрес производителя продукции 
	Объем образца (пробы) (литр/кг/г/порция)
	НД, в соответствии с которой выработана продукция (ГОСТ, ТУ, др.)	НД, регламентирующий объем испытаний
	НД, регламентирующий объем испытаний
	Приложение **

	



	 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


*- данные заполняются специалистами отделения регистрации и кодирования проб.
**- в приложении к акту отбора образцов (проб) указан перечень определяемых показателей
Дополнительные сведения __________________________________________________________________________________
Подпись заказчика _________________________________________________________________
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