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 فرم درخواست رادیو گرافی 
 IF-203-09   شماره سند:

 ویرایش: صفر 

 ............   صفحه  از............  
 

 ................................................................   :   تاریخ     ........................................................................................................   پیمانکار:

 .................................................................    :  شماره        .......................................................................................................     :  پروژه
 

 شماره خط:  آدرس: شماره خط:  آدرس:
 

جوش شماره  شماره   نوع اتصالات  
نام و نام خانوادگی  

 جوشکار 
 نوع اتصالات  شماره جوش  شماره 

نام و نام خانوادگی  

 جوشکار 

1 W -   1 W -   
2 W -   2 W -   
3 W -   3 W -   
4 W -   4 W -   
5 W -   5 W -   
6 W -   6 W -   
7 W -   7 W -   
8 W -   8 W -   
9 W -   9 W -   
10 W -   10 W -   
11 W -   11 W -   
12 W -   12 W -   
13 W -   13 W -   
14 W -   14 W -   
15 W -   15 W -   
16 W -   16 W -   
17 W -   17 W -   
18 W -   18 W -   
19 W -   19 W -   
20 W -   20 W -   

 

 ......................................................................................    توضیحات:

................................................................................................................ 

 مهر وامضاء نماینده پیمانکار: 

 : امضاء ناظر خط

 : مسئول رادیو گرافیامضاء و مهر  

 تعداد سرجوشهای مورد درخواست جهت رادیوگرافی

 کروکی محل : 


