ASGCO FORMULARIO DE INSPECCION

(Cumplt SomeprSoltins CON ALINEACION LASER

Cliente: Contacto:
Nombre de planta: Titulo:
Direccion: Teléfono:
Ciudad: Fax:
Estado: Cddigo postal: Pais: Email:
Transportador #: Celular:

Por favor realice un bosquejo del contorno del transportador actual

Ejemplo:

Datos del Transportador

Interior / Exterior / Ambos (marcar con un circulo)
Tipo de Transportador:
__ Estacionario

¢ Hay una linea de vision clara desde la parte trasera
hasta la delantera en la pasarela?

__ Radial
Reversible

Inclinado
Terrestre Motivo de la consulta de alineacion laser:

Viajero

Largo total del transportador
Ancho de banda =

Angulo de inclinacion (grado) =
Altura en la cola =

Altura en la cabecera =

Tensor a tornillo o Contrapeso (marcar con un circulo)

Recorrido del regulador de tension =

Cantidad de poleas =
Ubicacion de Impulsor =

Tiene campanas instaladas

Tipo de Material =

Pasarela:

Ninguna

Un lado Si hay imagenes digitales disponibles, envie un correo
electronico a bladue@asgco.com

Ambos lados




