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Logo wykon.

Grur,a
aQAZoTY
Grupa Azoty S.A.

Nr. Oprac.: Nr. Dok.:

Nazwa wykon.

Zatacznik nr 7.6

Protokot nr

......... /IS/.......... (rok)

Data odbioru

Protokoét z przeprowadzenia pomiaréw wydajnosci instalacji wentylacji

Nazwa zadania inwestycyjnego

Numer zadania

[ /e ‘ Umowa/Zamoéwienie* nr

Inwestor

Grupa Azoty S.A., ul. Kwiatkowskiego 8, 33-101 Tarnéw

Adres inwestyCji = | eerreneenneeseesreaeeaes

Branza Sanitarna
Odbior O czesciowy O catkowity O koncowy **
WYKONAWCA | erernerrnesnneseeessesessesesssassesassesassessssessesesassssasnens (Nazwa i adres firmy)

Odbiér techniczny na podstawie
O dokumentacja projektowa

O Dziennik Budowy
O Inne

O wniosku o dokonanie odbioru technicznego**

(wyszczegolnic jakie)

Przedmiot odbioru

Instalacja wentylacji w obiekcie
i lokalizacja obiektu dla ktérej przeprowadzany jest odbior)

(adres

W dniu
WTWiO COBRTIINSTAL.
Pomiary wykonano:

Wykonawca przeprowadzit pomiary wydajnosci instalacji zgodnie z norma PN-EN 12599:2013E oraz

. (rodzaj urzqdzenia, typ, nr fabryczny, itp.)

W wyniku pomiardéw instalacji wentylacji mechanicznej uzyskano nastepujace przeptywy powietrza:

Lp. Nazwa Strumien Zmierzona Odchytka Strumien Zmierzona Odchytka | Uwagi
pomieszczenia nawiewny wartosc nawiew wywiewny wartos¢ wywiew
(wg projektu) nawiewu [%] (wg projektu) wywiewu [%]
[m/h] [m3/h] [m/h] [m3/h]
RAZEM
= Wyniki pomiaréw odnosza sie do miejsca i czasu ich wykonania.
= Sprawdzono zgodnos¢ otrzymanych wynikow pomiardw z dokumentacja projektowa .(numer

dokumentacji, tytut).

= Otrzymane wyniki mieszcza sie/ nie mieszcza* sie w dopuszczalnej niepewnosci mierzonego parametru wynoszacym

(uzupetnic zgodnie z normaq).

Wynik préby: O POZYTWYNY O NEGATYWNY **
Komisja w nizej wymienionym sktadzie na podstawie przeprowadzonych pomiaréw uznaje powyzsza instalacje
wentylacji mechanicznej za pracujaca prawidtowo i osiagajaca wydajnosci projektowe.

UWABE | ettt e sttt s e e s e b0

Wykonawca zataczyt do protokotu nastepujace dokumenty

1.

.(wyszczegdlnic¢ jakie)

2.

Komisja w sktadzie***

Uczestnik odbioru Imie i Nazwisko

Podpis i pieczatka

Przedstawiciel Inwestora

Przedstawiciel Inwestora

Kierownik Budowy/
Robét Sanitarnych

Inspektor Nadzoru Inwestorskiego

Inni

* Niepotrzebne skresli¢ ** Wybrac wtasciwe

*** Dostosowac wedtug potrzeb
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