
برقیفرم کنترل نقشه هاي تاسیسات 

سازمان نظام مهندسی                

انساختمان  استان هرمزگ

 :تاریخ ارائه مرحله اول :شماره پروانه اشتغال :شماره پرونده نظام مهندسی

 :تاریخ ارائه مرحله دوم :پایه طراحی :نام و نام خانوادگی مالک

 :سومتاریخ ارائه مرحله  :تعداد طبقات ساختمان :نام و نام خانوادگی مهندس طراح
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 مهر و امضا طراح

 

 

 :مورد بررسی قرار گرفت و با مسئولیت مهندس طراح برقینقشه هاي تاسیسات 

 دگی کنترل کنندگان نام و نام خانوا              مورد تایید قرار نگرفت        مورد تایید قرار گرفت      ................................در مرحله اول به تاریخ 

 امضاء                                                                                                                                                



 

 :نقشه هاي تاسیسات مکانیکی مورد بررسی قرار گرفت و با مسئولیت مهندس طراح

 نام و نام خانوادگی کنترل کنندگان    مورد تایید قرار نگرفت   مورد تایید قرار گرفت ................................ در مرحله اول به تاریخ 

 امضاء                                                                                                                                                        
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 :مورد بررسی قرار گرفت و با مسئولیت مهندس طراح برقینقشه هاي تاسیسات 

 

 نام و نام خانوادگی کنترل کنندگان              مورد تایید قرار نگرفت          مورد تایید قرار گرفت    ................................در مرحله دوم به تاریخ 

 امضاء                                                                                                                                                                                      

 

 نام و نام خانوادگی کنترل کنندگان               مورد تایید قرار نگرفت          مورد تایید قرار گرفت   ................................در مرحله سوم به تاریخ 

امضاء                                                                                                                                                                                                      


