FIRMA:

RAPPORT OM KONTROLL AV STILLAS

REF. NR.:
AML best. nr.
STED: TYPE: DIMENSJON: | Nr: Sjekkpunkter 7028209 §6 Mangler funnet
Lengde/Bredde/Hgyde og 703 8817
Tarn |:| Dato Tekst - mangler

Fasade [ | 1 skilting av stillas.................... §17-11 [ |
Rulle I:I 2  Beerende konstruksjon............ §17-7 |:|
Andre |:| 3 AKOMSE....oviiiiiiiiiiiiiieiie e, §17-12 D
BYGGET AV: 4 StllasguiV............co.ooeoeeen. §17-14 [ |
5 ReKKVETK.........ooveerrrere e §222 [ |
a) HANIISt ... ove oo §2-22 [ ]
BRUKER AV STILLASET: b) KNeliSt...........ccoeverrererreerenns §2-22 D
Bruker av stlaset r ansvarg or at stlaset tl enfver id ) FOUSt. .o s222 [ ]
_ d) Skvett/skjerm.................... §6-5 | |
T = 6 Presenning/Nett.................... § 17-20 I:I
JLIC=11=3 0 o 7 Fundamentering.................... §17-8 |:|
Q0] g =T o 1= 1o o ST 8  AVSHVNING....veoveeeeieseeeri, §17-15 |:|
Kontroll utfrt av stillasfirma ved montering: 9  Forankring..........ccoeevvveninninnns §17-18 |:|
DAtO/NAVN:. .. ... i e e e e e e e, 10 Feste forforankfing................ 81718 I:I

Kontroll utfgrt av brukerfirma ved overtagelse: Antall veggfester: Festet taler: kg

DALO/NAVIL. .. ... et ees e e e et e e Antall trekkpraver: Trekkprave, 20 % kg

overlast:

Kontroll utfart dato:

Mangler utbedret dato:

Signatur:
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