Protokol o kontrole elektrického zdravotnického piistroje dle zak.123/2000 Sb

Nézev piistroje: ¢ Inventarni ¢islo: Vyrobce: 2 rok vyroby: |vyrobni &islo:
g«,/\, C,L\(A/\’ | Q%'ﬂ L3 g e A \(('1 SGO
Maijitel pfistroje: oN Kategorie Typové oznaceni: B Un V] In [A] Pn [W] tFida —
N Qowmoue pouzivani: L St 220 H oY A |ochrany: -
Podminky méfeni| = |zolaéni stav - nahradni méfeni Vysledek kontroly Kontrolu proved|
e & < |sitova Cast sitova &éast pfiloZna Cast
0 = O, |ptistupna ast_|ptilozna tast pfistupna &ast
o @ —
Datumkontroly | & | _ | £x| o - ’ ; -2
s | E|l=s| 83| $ N Zjisténé zavady (vyjadrenl, zaveéry atp.) 513 Jmeéno Podpis
s 3l 23l 8| imAall 8 |1mAl| §|ImA ¢ 8lcz
8| o |58 88| 3 g | ImAl| g [mA] 3 olE®
%] = =2 ol = w - 2 = =
8|5 |55/ 88 2 S $ 88|28
9 Y] ., { :;, {) y () 1 1< Ny vy ¢ . ( ‘;L'/ ,"1
/\r\i‘ 5 LoUg N - \ Lj /\< f\, Vo1 \:ii\\.\,ov\ ,\\\\4( \ «:h § H 4 L\,g\x‘ §
a2 Jope| © | 2 |G |OAN|N [£oo R » V2
A\Q 5. 2008] © L O;l?‘ J ‘1*‘ A \{Q’Q}\‘C{M h‘_ V wewa 4 Y H\g‘,\,e-
-. N\
*1 S-piistroj m&fen samostatne (nevypliiuji se nasledujicl sloupce: "délka [m]" a "material sitového pivodu”) *2 N-méteni nahradnfho unikajictho proudu
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