Приложение № Р5-5

к Регламенту (Приложению № 5)
	Форма утверждена:
Заказчик

_______________
	                 Исполнитель 

                 ________________ 


ОАО«Мосэнергосбыт»                                                                                                                 

	
	
	
	
	
	
	
	


                                                                                                                                                     Абонент № Отделение ________________________                                            
Адрес ____________________________                                            _______________________________________
__________________________________                                                        наименование абонента       Телефон __________________________                                            _____________________________
                                                                                                                                      Руководитель (владелец)______________

Дата составления акта                                                                                 Телефон ___________________________

«___» _______________ 20 ___ г.                                                        Адрес абонента _____________________
_____________________________

А К Т  № _________

об обнаружении факта присоединения токоприемников помимо приборов учета, 

нарушения или изменения схем учета электроэнергии или повреждения средств 

учета Потребителя – юридического лица (нужное подчеркнуть)

Настоящий акт составлен представителем ОАО «Мосэнергосбыт»___________________________________

                                                                                                                                                                                              должность, ФИО

_____________________________________________________________________________________________

в присутствии уполномоченного представителя абонента ___________________________________________

                                                                                                                                                                                              должность, ФИО

_____________________________________________________________________________________________

при участии __________________________________________________________________________________

                                                                                                                            должность, ФИО

_____________________________________________________________________________________________

в том, что при осмотре электроустановки обнаружен факт: __________________________________________ 

                                                                                                                                                       (подключение без учета электроэнергии,

_____________________________________________________________________________________________

                             нарушение средств учета или изменение схемы учета электроэнергии, по вине абонента _____________________________________________________________________________________________

                                                                                                       (указать подробно причину нарушения)

_____________________________________________________________________________________________

Перечень токоприемников, подключенных к электросети 

	№№

п/п
	Наименование токоприемников
	Количе-ство

(шт.)
	Общая мощность (кВт)
	Продолжитель-ность работы 

в сутки (час.)
	Цена, руб/кВт ч
	Число

работы дней 

в месяц

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Подпись уполномоченного представителя абонента: ______________________________________________ 

                                                                                                                                                                                             должность, ФИО

За электроэнергию, потребленную в период безучетного пользования

с «____» ____________  _______ г. по «____» ____________ 20 ___ г. и вплоть до отключения элек-троэнергии, потребителю будет выставлен счет. Срок оплаты счета в течении 3-х дней со дня получения.

Условия расчета потребленной электроэнергии за период допущенного нарушения:

Объем безучетного потребления электрической энергии определяется за весь период, истекший с даты предыдущей контрольной проверки технического состояния точки поставки на розничном рынке (места присоединения энергопринимающего оборудования к электрическим сетям), уровня энергопотребления и состояния приборов учета потребителя либо, если указанная проверка не была проведена не по вине потребителя, - с даты, не позднее которой она должна быть проведена.

Стоимость выявленного объема безучетного потребления электрической энергии взыскивается гарантирующим поставщиком (энергосбытовой организацией) с потребителя по договору энергоснабжения на основании акта о неучтенном потреблении электрической энергии.
За ___________________________________________, токоприемники отключены от электросети 

                                             факт нарушения

«____» _____________ 20 ___ г.                     в ______час. _____ мин.                   Пломба № _____________

на основании п. _____ договора энергоснабжения № ________________ от «____» ______________ ______ г.

Дальнейшее пользование электроэнергией возможно при условии выполнении условий предписания.

Настоящий акт является неотъемлемой частью договора энергоснабжения

№ __________________ от «____» _______________  _________ г.

Особое мнение абонента: _____________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________________________

Подписи уполномоченных представителей:

ОАО «Мосэнергосбыт» _____________                                         Абонента _________________________

___________________________________                                         _____________________________________

                          должность, ФИО                                                                                                                                       должность, ФИО

                                                                                                               Ознакомлен:

                                                                                                                Руководитель предприятия-абонента

                                                                                                                _____________________________________ 

Подписи лиц, подтверждающих отказ Абонента от присутствия при составлении Акта или от его подписания

1. _________________________________________________________________________________________

Паспортные данные и адрес проживания

___________________________________________________________________                    ________________________________

                                                                    ФИО                                                                                                                                 подпись
2. _________________________________________________________________________________________

Паспортные данные и адрес проживания

___________________________________________________________________                    ________________________________

                                                                    ФИО                                                                                                                                 подпись
Акт проверил:

Зам. начальника

Отделения/подразделения____________  _____________________ «____» ____________________ 20 ____ г.

                                                                      подпись                                          ФИО

Утверждаю:

Начальник отделения _______________  _____________________ «____» ____________________ 20 ____ г.

подразделения                            подпись                                          ФИО

Приложение к Акту №_________ от «___» ______________ 200__ г.

Абонент ____________________________________________  №______________

Расчет расхода электроэнергии:

	№№

п/п
	Наименование 

энергопринимающих устройств
	Общая мощность (кВт)
	Продолжительность работы 

в сутки (час.)
	Число дней бездоговорного пользования
	Суммарный расход за период бездоговорного пользования
	Цена, руб/кВт ч
	Сумма,

руб.
	Примечание

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего:

	НДС:

	Итого сумма к оплате:


Средний расход _____________

Расчет произвел: _________________________________________     _______________________

                                            Должность, Ф.И.О.                                                                 подпись

Дата «___» _____________ 200__ г.

Расчет проверил: _________________________________________     _______________________

                                            Должность, Ф.И.О.                                                                 подпись

Дата «___» _____________ 200__ г.
