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Формы документов,  
оформляемых при проведении неразрушающего контроля, 

разрушающих и других видов испытаний КСС 
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(в случае присутствия при проведении испытаний)

Лаборатория неразрушающего контроля   (Свидетельство об аттестации №

Акт контроля качества сварных соединений визуальным и измерительным методами №

№ 

пп

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

Дат а

сварки КСС

Результаты контроля

Данные контролируемого объекта

Оборудование: Свидет. о поверке (№, срок действия):

ООО «Сварка»

действует до 20 г.)

г.от 20

Наименование ТУ ОПО:

Способ сварки: ФИО сварщика:

Заказчик:

Применяемый стандарт: 

Критерии оценки:

Условия проведения контроля

Клеймо:№ программы:

Методика контроля:

Установленные требования

шифр НД шифр НД шифр НД

Контроль выполнил

Дат а

конт роля КСС

Вид, т ипоразмер 

свариваемых дет алей, 

мм

Марка основного 

мат ериала

Оценке качест ва по НД (годен / не годен)
Описание обнаруженных дефект ов

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

подпись дата

Начальник лаборатории
ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ.
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шифр НД

Результаты контроля

Марка 

основного 

мат ериала

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Оценке качест ва по НД (годен / не годен)

шифр НД

(в случае присутствия при проведении испытаний) ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Дат а

сварки КСС

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Начальник лаборатории

Контроль выполнил

Описание обнаруженных дефект ов
Чувст вит ель-

ност ь снимка

№ 

снимка

Условия проведения контроля

Свидет. о поверке (№, срок действия):

№ 

пп

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

Критерии оценки:

Дат а

конт роля КСС

Методика контроля:

Оборудование: 

Установленные требования

Применяемый стандарт: 

шифр НД

Данные контролируемого объекта

Заказчик: Наименование ТУ ОПО:

Способ сварки: ФИО сварщика: Клеймо:№ программы:

ООО «Сварка»

действует до 20 г.)

г.от 20

Лаборатория неразрушающего контроля (Свидетельство об аттестации №

Заключение по контролю качества сварных соединений радиационным методом №
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" "Заключение по контролю качества сварных соединений ультразвуковым методом №

ФИО

Член комиссии АЦ
ФИО

Методика контроля:

Заказчик:

г.от 20

Наименование ТУ ОПО:

Данные контролируемого объекта

Условия проведения контроля

Оборудование: 

ООО «Сварка»

действует до 20 г.)Лаборатория неразрушающего контроля   (Свидетельство об аттестации №

Свидет. о поверке (№, срок действия):

№ программы: Способ сварки: ФИО сварщика: Клеймо:

Результаты контроля

№ 

пп

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля КСС

Марка 

основного 

мат ериала

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Установленные требования

Применяемый стандарт: 

Критерии оценки:

Описание обнаруженных дефект ов
Оценке качест ва по НД (годен / не годен)

шифр НД шифр НД шифр НД

Экв. площ. 

деф.,          

Sэкв. мм
2

ФИО

Начальник лаборатории

(в случае присутствия при проведении испытаний) № у д, срок действ. подпись дата

ПЭП 

(т ип, 

част от а, 

угол 

ввода)

№ у д, срок действ. подпись дата

№ у д, срок действ. подпись дата

Контроль выполнил
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(в случае присутствия при проведении испытаний)

№ 

пп

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля КСС

Вид, т ипоразмер 

свариваемых дет алей, 

мм

Класс 

чувст вит ельност и
Описание обнаруженных дефект ов

Оценке качест ва по НД (годен / не годен)

шифр НД

ООО «Сварка»

действует до 20 г.)

г.от 20

Лаборатория неразрушающего контроля   (Свидетельство об аттестации №

Заключение по контролю качества сварных соединений капиллярным методом №

Данные контролируемого объекта

Наименование ТУ ОПО:

Способ сварки: ФИО сварщика: Клеймо:№ программы:

Заказчик:

Условия проведения контроля

Свидет. о поверке (№, срок действия):

Установленные требования

Методика контроля:

Оборудование: 

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Критерии оценки:

Применяемый стандарт: 

шифр НД шифр НД

Результаты контроля

ФИО № у д, срок действ. подпись

Контроль выполнил

Начальник лаборатории

дата

Член комиссии АЦ
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ООО «Сварка»

Данные контролируемого объекта

Результаты контроля

Контроль выполнил
ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Свидет. о поверке (№, срок действия):

Установленные требования

дата

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

Начальник лаборатории
ФИО № у д, срок действ. подпись

шифр НДшифр НДшифр НД

Оценке качест ва по НД (годен / не годен)
Описание обнаруженных дефект ов

Уровень 

чувст в.

Намагн. т ок 

или напр. 

магн. поля

№ программы: Способ сварки: ФИО сварщика: Клеймо:

Методика контроля:

Условия проведения контроля

г.)

Наименование ТУ ОПО:

г.от 20

Заказчик:

Лаборатория неразрушающего контроля   (Свидетельство об аттестации №

Заключение по контролю качества сварных соединений магнитопорошковым методом №

(в случае присутствия при проведении испытаний)

действует до 20

Оборудование: 

№ 

пп

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля КСС

Марка 

основного 

мат ериала

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Применяемый стандарт: 

Критерии оценки:



г.)

" "

ФИО сварщика:

20от

Максим. 

нагрузка, Н

Площадь 

сечения, 

мм
2

Размер 

сечения, мм

Мест о разр.             

(для сварн. 

соед.)

ООО «Сварка»

г.

Установленные требования

Результаты испытаний

Данные испытываемого объекта

Условия проведения испытаний

Свидет. о поверке (№, срок действия):

действует до 20

Методика контроля:

Заказчик:

Испытательное оборудование:

Врем. сопротивление., МПа:

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол испытаний на растяжение №

№ программы: Способ сварки:

Наименование ТУ ОПО:

№   

п.п.

Клеймо:

Оценка результ ат ов 

испыт аний                   

(годен / не годен)

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

№ 

образца

Тип 

образца

Марка 

основного 

мат ериала

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Дат а

конт роля 

КСС

Дат а

сварки КСС
ТУ ОПО

Врем. сопр., 

МПа

Применяемый стандарт: 

Начальник лаборатории

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ
(в случае присутствия при проведении испытаний)

№ у д, срок действ.ФИО

Испытания выполнил

ФИО № у д, срок действ.

датаподпись

подпись дата



  

г.)
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ФИО сварщика:

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Просвет между сжимающими поверхностями, мм:

Оценка результ ат ов 

испыт аний  (годен / не 

годен)

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ. подпись

ТУ ОПО
Идент ификат ор, клеймо 

КСС

дата

Начальник лаборатории

Испытания выполнил

Факт ический просвет  между сжимающими 

поверхност ями до появления т рещины, мм

Дат а

конт роля КСС

Дат а

сварки КСС

Марка основного 

мат ериала

Вид, т ипоразмер 

свариваемых дет алей, мм

ООО «Сварка»

действует до 20

Установленные требования

Применяемый стандарт:

Испытательное оборудование: Свидет. о поверке (№, срок действия):

Методика контроля:

Условия проведения испытаний

Наименование ТУ ОПО:

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол испытаний на сплющивание №

(в случае присутствия при проведении испытаний)

Клеймо:

Заказчик:

от 20 г.

Данные испытываемого объекта

№ программы: Способ сварки:

Результаты испытаний

№   

п.п.



 

г.)
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ФИО сварщика:

Диаметр оправки, мм:

Размер 

образца, мм

Результаты испытаний

№   

п.п.

Идент ификат ор, 

клеймо КСС
ТУ ОПО

Расстояние между роликами, мм:

Оценка результ ат ов 

испыт аний  (годен / не 

годен)

Угол факт ического изгиба, 

град.
Направление изгиба

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Способ испытаний:   □ оправка       □ ролик

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Начальник лаборатории

Испытания выполнил

Применяемый стандарт: 

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля 

КСС

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Марка 

основного 

мат ериала

Тип 

образца

№ 

образца

Угол  изгиба, градусы:

ООО «Сварка»

действует до 20

20от

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол испытаний на статистический изгиб №

(в случае присутствия при проведении испытаний)

Наименование ТУ ОПО:

Клеймо:

Данные испытываемого объекта

Заказчик:

г.

Испытательное оборудование: Свидет. о поверке (№, срок действия):

Условия проведения испытаний

Методика контроля:

№ программы: Способ сварки:

Установленные требования



г.)

" "

ФИО сварщика:

наличие или отсутствие трещин на испытуемых образцах

Результ ат ы испыт аний

Установленные требования

Способ испытаний:   

Условия проведения испытаний

Испытательное оборудование: Свидет. о поверке (№, срок действия):

Методика контроля:

Результаты испытаний

№   

п.п.
Идент ификат ор, клеймо КСС

Применяемый стандарт: Установленный критерий

□ с травлением       □ без травления

Оценка 

результ ат ов 

испыт аний,     

годен / не годен

ТУ ОПО
Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля 

КСС

Вид, 

т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Марка основного 

мат ериала

Марка 

сварочного 

мат ериала

Мет од 

испыт аний

Тип травильного раствора и метод травления:

Начальник лаборатории

Испытания выполнил
подпись дата

дата

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ
ФИО № у д, срок действ. подпись(в случае присутствия при проведении испытаний)

ФИО № у д, срок действ.

ООО «Сварка»

действует до 20

Данные испытываемого объекта

Заказчик:

г.20от

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол испытаний на межкристаллитную коррозию №

№ программы: Способ сварки:

Наименование ТУ ОПО:

Клеймо:



г.)
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ФИО сварщика:

Оценка результ ат ов 

испыт аний  (годен / не 

годен)

Описание исследуемой поверхност и
№ 

образца

Зона 

исследований

ООО «Сварка»

действует до 20

Тип травильного раствора и метод травления:

г.

Данные испытываемого объекта

Заказчик:

от 20

Способ испытаний:   □ с травлением       □ без травления

Условия проведения испытаний

Методика контроля:

Испытательное оборудование: Свидет. о поверке (№, срок действия):

№ программы: Способ сварки:

Результаты испытаний

Установленные требования

Применяемый стандарт: 

Исследуемый материал:

№   

п.п.

Идент ификат ор, 

клеймо КСС
ТУ ОПО

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля 

КСС

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Марка 

основного 

мат ериала

Вид 

исследований 

макро/микро

№ у д, срок действ. подпись дата

Начальник лаборатории

Испытания выполнил

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол металлографического исследования №

(в случае присутствия при проведении испытаний)

Наименование ТУ ОПО:

Клеймо:

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО



г.)
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ФИО сварщика:

Данные испытываемого объекта

Заказчик:

№ программы: Способ сварки:

ООО «Сварка»

действует до 20

от 20 г.

Наименование ТУ ОПО:

Установленные требования

Применяемый стандарт:

Условия проведения испытаний

Методика контроля:

Испытательное оборудование:

Идент ификат ор, клеймо 

КСС

№   

п.п.

Результаты испытаний

Твёрдость, НВ:

Марка основного 

мат ериала

Вид, т ипоразмер 

свариваемых дет алей, 

мм

Испытания выполнил

(в случае присутствия при проведении испытаний) ФИО № у д, срок действ. подпись дата

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Начальник лаборатории

Дат а

конт роля КСС

Дат а

сварки КСС
ТУ ОПО

Зона 

т ермовлияния
Шов

№ НВ № НВ № НВ

Оценка 

результ ат ов 

испыт аний                        

(годен / не годен)

Основной мет алл

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол испытаний на твёрдость №

Клеймо:

Свидет. о поверке (№, срок 

действия):



г.)

" "

ФИО сварщика:

ООО «Сварка»

действует до 20

от 20 г.

№   

п.п.

Идент ификат ор, клеймо 

КСС
ТУ ОПО

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля КСС

Испытания выполнил

(в случае присутствия при проведении испытаний) ФИО № у д, срок действ. подпись дата

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Начальник лаборатории

Результаты испытаний

Вид, т ипоразмер 

свариваемых дет алей, 

мм

Марка основного 

мат ериала

Ударная 

вязкост ь, 

Дж/см
2

Темпе-

рат ура 

испыт ани

Работ а 

излома 

образца, Дж

Форма 

надреза

Тип 

образца

Оценка результ ат ов 

испыт аний  (годен / не 

годен)

Установленные требования

Условия проведения испытаний

Методика контроля:

№ программы: Способ сварки:

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол испытаний на ударный изгиб  №

Испытательное оборудование:

Ударная вязкость, Дж/см2 - Температура испытаний:

Применяемый стандарт: 

Свидет. о поверке (№, срок 

действия):

Клеймо:

Наименование ТУ ОПО:

Данные испытываемого объекта

Заказчик:



г.)

" "

ФИО сварщика:

ФИО № у д, срок действ.

подпись дата

20

подпись дата

ФИО № у д, срок действ.

Член комиссии АЦ

Исследования выполнил

Начальник лаборатории

Оценка 

результ ат ов 

испыт аний           

(годен / не годен)

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

№   

п.п.

Зона 

исследований

Мет од 

определения

Идент ификат ор, 

клеймо КСС
ТУ ОПО

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля КСС

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Марка 

основного 

мат ериала

Размер 

образца, мм

Марка  

сварочного 

мат ериала

№ 

образца

Результаты исследований

Установленные требования

Применяемый стандарт: 

Содержание альфа-фазы:

ООО «Сварка»

действует до

Данные исследуемого объекта

Заказчик:

№ программы: Способ сварки:

20 г.от

Наименование ТУ ОПО:

Клеймо:

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол определения содержания альфа-фазы №

(в случае присутствия при проведении испытаний)

Содержание альфа-фазы

Способ испытаний:   □ с травлением       □ без травления

Условия проведения исследований

Методика контроля:

Испытательное оборудование: Свидет. о поверке (№, срок действия):

Тип травильного раствора и метод травления:



 

 

г.)

" "

ФИО сварщика:

SC Si Mn Cr Ni Ni S PNi S P C Si Mn CrC Si Mn Cr Ni S P P C Si Mn Cr

Член комиссии АЦ

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Начальник лаборатории

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

PSNi

ФИО № у д, срок действ. подпись дата

Испытания выполнил

ТУ ОПО
Cr MnSi

Результаты испытаний

№   

п.п.

Идент ификат ор, 

клеймо КСС

Дат а

сварки КСС

Дат а

конт роля 

КСС

Вид, т ипоразмер 

свариваемых 

дет алей, мм

Марка основного 

/сварочного 

мат ериала

№ 

образца

Мест о 

исследования    

осн. мет  / шов
C

Содержание в %  или наличие/отсутствие

Свидет. о поверке (№, срок действия):

ООО «Сварка»

действует до 20

Данные испытываемого объекта

Заказчик:

20 г.от

Испытательная лаборатория  (свидетельство об аккредитации  №

Протокол исследования на химический состав №

Химсостав:

Установленные требования

Марка  материала:

Условия проведения испытаний

Методика испытаний:

Испытательное оборудование:

Соот вет ст вие 

марки ст али/ не 

соот вет ст вие

(в случае присутствия при проведении испытаний)

№ программы: Способ сварки:

Наименование ТУ ОПО:

Клеймо:


