Zatacznik Nr 3 do JN1441-P10.00-00

Znak wniosku

(wypetnia Jednostka Notyfikowana ) ZALACZNIK Al

WAGI AUTOMATYCZNE PORCJUJ ACEl)

Strona/ stron ...........

1. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi: Oznaczenie klasy doktadnoéci Ref (X )

Numer/ Numery fabryczne: Obcigzenie maksymalne Max

Obcigzenie minimalne Min

Dziatka elementarna d

Rodzaj materiatu wazonego: Srednia liczba tadunkéw w porgj:

Maksymalna wydajnos¢ Maksymalna masa porc;ji: Nominalna porcja
porcjowania: minimalna Minfill
Numer certyfikatu badania typu WE / Nr certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

2. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi: Oznaczenie klasy doktadnoéci Ref (X ')

Numer/ Numery fabryczne: Obcigzenie maksymalne Max

Obcigzenie minimalne Min

Dziatka elementarna d

Rodzaj materiatu wazonego: Srednia liczba tadunkéw w porcji:

Maksymalna wydajnos¢ Maksymalna masa porc;ji: Nominalna porcja
porcjowania: minimalna Minfill
Numer certyfikatu badania typu WE / Nr certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

Data i podpis osoby reprezentujgcej
Whioskodawce

Y w przypadkwickszej liczby typéw przyrdow pomiarowych, kolejne przysdy wyspecyfikowa z wykorzystaniem niniejszego

formularza numeraf odpowiednio kolejne strony
2 niepotrzebne skit¢

Wydanie/Aktualizacja 2/0, Data 12.07.2016 r.
Obowigzuje od 12.07.2016 r.




Zalgcznik Nr 3 do JN1441-P10.00-00

Znak wniosku
(wypetnia Jednostka Notyfikowana)

WAGI AUTOMATYCZNE
PRZENOSNIKOWE?Y

ZAEL ACZNIK A2

Strona/ stron ...........

1. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi:

Oznaczenie klasy doktadnosci

Numer/ Numery fabryczne:

Obcigzenie maksymalne Max

Dziatka elementarna gtéwnego urzadzenia
wskazujgcego sumowanie d

Rodzaj materiatu wazonego:

Maksymalna wydajnos¢ Qmax

Minimalna wydajno$é Qmin

Minimalna masa sumowania i,

Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

2. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi:

Oznaczenie klasy doktadnosci

Numer/ Numery fabryczne:

Obcigzenie maksymalne Max

Dziatka elementarna gtéwnego urzadzenia
wskazujgcego sumowanie d

Rodzaj materiatu wazonego:

Maksymalna wydajnos¢ Qmax

Minimalna wydajno$é Qmin

Minimalna masa sumowania i,

Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

Data i

podpis osoby reprezentujgcej Wnioskodawce

Yw przypadkwickszej liczby typéw przyrdow pomiarowych, kolejne przyady wyspecyfikowa z wykorzystaniem niniejszego
formularza numeraf odpowiednio kolejne strony

2 niepotrzebne skgk¢

Wydanie/Aktualizacja 2/0, Data 12.07.2016 r.
Obowigzuje od 12.07.2016 r.




Zalgcznik Nr 3 do JN1441-P10.00-00

Znak wniosku
(wypetnia Jednostka Notyfikowana)

WAGI AUTOMATYCZNE WAGONOWE "

ZAL ACZNIK A3

Strona/ stron ...........

1. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi:

Oznaczenie klasy doktadnosci

Numer/ Numery fabryczne:

Obcigzenie maksymalne Max

Wartos¢ dziatki elementarnej d

Predkosc¢ tranzytowa: Kierunek jazdy:

Klasa doktadnosci przy
wazeniu skltadu wagonow:

Klasa doktadnosci przy
wazeniu pojedynczego
wagonu:

Maksymalna predko$¢ Viay:

Minimalna predko$¢ Vs :

Maksymalna i minimalna
masa wagonu:

Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE?

Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

2. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi:

Oznaczenie klasy doktadnosci

Numer/ Numery fabryczne:

Obcigzenie maksymalne Max

Wartosé¢ dziatki elementarnej d

Predkosc¢ tranzytowa: Kierunek jazdy:

Klasa doktadnosci przy
wazeniu skiadu
wagonow:

Klasa doktadnosci przy
wazeniu pojedynczego
wagonu:

Maksymalna predko$¢ Viay:

Minimalna predko$¢ Vs :

Maksymalna i minimalna
masa wagonu:

Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE?

Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu(podac doktadny adres):

Data i podpis osoby reprezentujgcej Wnioskodawce

Yw przypadkwickszej liczby typéw przyrrddw pomiarowych, kolejne przygdy wyspecyfikowa z wykorzystaniem niniejszego

formularza numeraf odpowiednio kolejne strony
2 niepotrzebne skgk¢

Wydanie/Aktualizacja 2/0, Data 12.07.2016 r.
Obowigzuje od 12.07.2016 r.




Zalgcznik Nr 3 do JN1441-P10.00-00

Znak wniosku
(wypelnia Jednostka Notyfikowana)

WAGI AUTOMATYCZNE
DLA POJEDYNCZYCH £ ADUNKOW

ZAEL ACZNIK A5

Strona/ stron ...........

1. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi:

Oznaczenie klasy doktadno$ci:

Numer/ Numery fabryczne:

Obcigzenie maksymalne Obcigzenie minimalne
Max: Min:

Wartos¢ dziakki legalizacyjnej e:

Wartos¢ dziatki elementarnej d (jezeli ma
zastosowanie):

Maksymalna wydajnos¢ wazenia:

Maksymalna predkos¢ transportu tadunku:

Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres)

2. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi:

Oznaczenie klasy doktadnosci:

Numer/ Numery fabryczne:

Obcigzenie maksymalne Obcigzenie minimalne
Max: Min:

Wartos¢ dziatki legalizacyjnej e :

Wartos¢ dziatki elementarnej d (jezeli ma
zastosowanie):

Maksymalna wydajnos¢ wazenia:

Maksymalna predko$¢ transportu tadunku:

Numer certyfikatu badania typu WE /certyfikatu badania typu UE?: Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres)

Data i podpis osoby reprezentujgcej Wnioskodawce

Yw przypadkwickszej liczby typéw przyrgdow pomiarowych, kolejne przyady wyspecyfikowa z wykorzystaniem niniejszego

formularza numeraf odpowiednio kolejne strony

2 niepotrzebne skgk¢

Wydanie/Aktualizacja 2/0, Data 12.07.2016 r.
Obowigzuje od 12.07.2016 r.




Zatacznik Nr 3 do JN1441-P10.00-00

Znak wniosku ZAL ACZNIK A4

(wypetnia Jednostka Notyfikowana) - 1
WAGI AUTOMATYCZNE ODWA ZAJACE
Strona/ stron ...........

1. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi: Oznaczenie klasy doktadnosci
Numer/ Numery fabryczne: Obcigzenie maksymalne Max
Wartos¢ dziakki legalizacyjnej e Wartos¢ dziatki sumowania d,
Minimalna masa sumowania My, Rodzaj materialu wazonego:
Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

2. PRZYRZAD POMIAROWY

Typ wagi: Oznaczenie klasy doktadnosci
Numer/ Numery fabryczne: Obcigzenie maksymalne Max
Wartos¢ dziakki legalizacyjnej e Wartos¢ dziatki sumowania d,
Minimalna masa sumowania My,n Rodzaj materialu wazonego:
Numer certyfikatu badania typu WE / certyfikatu badania typu UE? Liczba szt.

Miejsce weryfikacji wyrobu (podac doktadny adres):

Data i podpis osoby reprezentujgcej Wnioskodawce

Yw przypadkuwickszej liczby typow przyradéw pomiarowych, kolejne przyady wyspecyfikowa z wykorzystaniem niniejszego
formularza numerap odpowiednio kolejne strony
2 niepotrzebne skgk¢

Wydanie/Aktualizacja 2/0, Data 12.07.2016 r.
Obowigzuje od 12.07.2016 r.




Wydanie/Aktualizacja 2/0, Data 12.07.2016 r.
Obowigzuje od 12.07.2016 r.



