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REPORTE DE ENTREGA DE ELEVADORE

RAZON SOCIAL:P LAAZAM A ?Lug S.RALAECY  Fecha Qi/ o ?/i
RESPONSABLE DE 0BRA: Patonie Q. Glaz. €2 . #DECLENTE/LY &ZCJ_S}L #DE SUCURSAgL‘D_QL_

TIPO DE ELEVADOR:

O O O O O
HANDICAP CREW V2 AUTOS CARGA PUERTAS HIDRAULICAS

#DECOLUMNAS: 2 pmas  ALTURADE COLUMNASS #Cwis  VOLTAJE: @fiov 0220V O 440V RECORRIDO DEL EQUIPO: 3 () wrs
HP:G/2 O3 O5 072 O OB (O20 MODELODEEQUIPO: HAADiCAS Sem;i

# DE ORDEN DE COMPRA: ___ EQUIPOS ENTREGADOS: '7 EQUIPOS PENDIENTES: O
NUMERODESERIE:  VIGENCIADEGARANTIA: 7 gao_

Condicion Aceptado Rechazado Observaciones
Sistema de elevacién
ESTRUCTURA
RODAMIENTOS
CABLES
NIVELES DE ACCESO
Sistema Hidréulico
TUBERIAS
CONEXIONES
UNIDAD HIDRAULICA
NIVEL DE ACEITE
Sistema Eléctrico
OPERACIONES DE BOTONERAS
FUNCIONAMIENTO SENSORES
ELEMENTOS DE ILUMINACION
CONTROL DE OPERACION
Estético
ACABADOS
PINTURAS
ETIQUETAS DE SEGURIDAD
Dispositivos de seguridad
VALVULA PARA CAIDAS
MICROS DE PUERTAS
PANEL DE SEGURIDAD
PARO DE EMERGENCIA

*Se entrega manual de operacion y se imparte capacitacion al encargado en sitio del uso adecuado del equipo para su buen funcionamiento.
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COMENTARIOS:

T Se PALT2AM Reoevas. gL V1R  Fusxiomsa
CO BRXCT R CA) 7€ —
S&  PCSm o TeelRcTds.  Cons DCCanEs
EL CLT%2TE &Lﬁfé.iz_& Pl dedea Pl P l. e
FRITA TGNEAN So  dod- llaS. comecTaze Pl conZiel.

: Ly Qorer<edd T. B (v colocrés

/R : b oY XV4 % S?WS?
-.“.‘ > CI,( Pbgf/k Coms BRO7TeN

‘-*Mutul» PQ.ZQZ_‘i'WJ D rM5'TALﬂ0 hip” Flleioade Glaz. O

NOMBRE Y FIRMA DE QUIEN ENTREGA RE Y FIRMA E QUIEN RECIBE

* Con la firma de este documento el/los equipos quedan a resguardo del cliente, para hacer valida la garantia es necesario tener cubierto el 100% del costo del equipo



