
 

                                                                               Laborator de Metrologie 

 

 

Comandã de verificare metrologicã 

(*) 
Denumire solicitant………………………………………………………… Nr.tel/fax……………………. 
 
Adresa……………………………………………………………………….  E-mail………………………. 

Inregistrare la solicitant Inregistrare la  APAVITAL S.A  

 
Nr. comandã…………… 

 
Data………………. 

 
Nr. comandã…………… 

 
Data………………. 

 

Prin prezenta, care tine loc de comandã fermã, vã solicitãm verificarea metrologicã a 

urmãtoarelor mijloace de mãsurare. 

Nr. 
crt. 

Denumire contor de 
apã 

Serie contor D.N. 
contor 

Producãtor Termen de 
predare 

1      
2      
3      
4      

 

Nume prenume solicitant / împuternicit………………………………………………..Semnaturã………….…                                                                                   

 
(**) Analiza Comenzii 

Nr. 
crt. 

 
Cerinţe de analizat conform PML 3-01-05 ed.1 / rev. 0 

Cerinţã  
îndeplinitã 

Da Nu 
1 Verificarea datelor de identificare a clientului.   
2 Verificarea caracteristicilor tehnice ale contorului de apǎ.   
3 Verificarea stǎrii fizice a contorului (Seria; marcaj metrologic;A.M;index lizibil etc.)   
4 Metoda de verificare solicitatǎ este conform; NML 3-03/1-94 sau NML 003-05   
5 Cerinţele clientului sunt clar definite şi complete.   
6 Verificarea laboratorului dacǎ are capabilitatea şi resursele sǎ satisfacǎ cerinţele.   

 

 

    Concluzii analizã 

Acceptat pentru verificare 

Da Nu 

  

 

Responsabil tehnic Verificator metrolog desemnat Instalaţie pentru verificare data analizei 

    

 
(*) se completeazã de solicitant                                                                                                                 Cod:F-PL-007/4 

(**) se completeazã de cãtre reprezentantul laboratorului 

 


