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KARTA OBSŁUGI URZĄDZENIA 
 

NR FABRYCZNY 
CENTRALI 

WENTYLACYJNEJ   

DATA 
URUCHOMIENIA 

  

 

OPIEKUN CENTRALI 

  

PODPIS 

  

 

 

 

PRZEGLĄDY OKRESOWE  
CENTRALI WENTYLACYJNEJ 

1. PRZEGLĄD OKRESOWY Data: Nazwa firmy serwisowej: Podpis: 

2. PRZEGLĄD OKRESOWY Data: Nazwa firmy serwisowej: Podpis: 

3. PRZEGLĄD OKRESOWY Data: Nazwa firmy serwisowej: Podpis: 

4. PRZEGLĄD OKRESOWY Data: Nazwa firmy serwisowej: Podpis: 
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NOTATKI 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


