 Общество с ограниченной ответственностью «ПАВЛОВОЭНЕРГО»
АКТ
О ВВЕДЕНИИ ПРЕКРАЩЕНИЯ/ОГРАНИЧЕНИЯ (ВОЗОБНОВЛЕНИЯ)
 РЕЖИМА ПОТРЕБЛЕНИЯ ЭЛЕКТРИЧЕСКОЙ ЭНЕРГИИ 
                                                                            «____» ___________ 20 ____г. 

1.Потребитель ___________________________________________________________________________
Энергобъект  ____________________________________________________________________________
Номер договора ______________________ Дата заключения______________ Тел. __________________
2. Составлен представителями ООО «Павловоэнерго»: 
________________________________________________________________________________________
 должность, ФИО
________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________
представителем потребителя ______________________________________________________________
 должность, ФИО
________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________
в присутствии представителя ПАО «ТНС-Энерго»:____________________________________________
________________________________________________________________________________________
должность, ФИО
Настоящий Акт о нижеследующем:

вследствие:_____________________________________________________________________________
                                            нарушения договорных обязательств, аварийной ситуации, заключения Ростехнадзора, расторжения ________________________________________________________________________________________
договора, иная причина
________________________________________________________________________________________
подача электроэнергии прекращена/ограничена (возобновлена) путем:___________________________
________________________________________________________________________________________
указать № присоединений, которые отключены, либо подача электроэнергии по которым ограничена (возобновлена)
________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________
Приводы коммутационных аппаратов всех отключенных присоединений опломбированы: ________________________________________________________________________________________
указать пломбу и номер
_________________________________________________________________________________________________________

3.     Дата, время прекращения/ ограничения (возобновления): __________________________________

4.     № счетчика, показания на момент прекращения/ ограничения (возобновления):

________________________________________________________________________________________

Представители ООО «Павловоэнерго»: ________________________/_____________________________
                                                                                                                                    (ФИО)

                                                                    ________________________/_____________________________
                                                                                                                                                                             (ФИО)

                                                                                    ________________________/_____________________________

                                                                                                                                    (ФИО)

Представитель ПАО «ТНС-Энерго»: ________________________/_____________________________










                                (ФИО)

Представитель Потребителя ___________________________________/___________________________









                                                            (ФИО)

При срыве пломбы и самовольном подключении до устранения нарушения  материалы по данному  факту, содержащие признаки административного правонарушения, будут переданы в органы внутренних дел для привлечения к административной (уголовной) ответственности по факту нарушения.                                    
Заказчик:





Исполнитель:

____________________Ю.Н. Орлова                        __________________ / ________________
