
Asennustodistus

All rights reserved © Halton

Jokaisesta palo- ja savunhallintapellin asennuksesta ja valvonnasta on täytettävä todistus. 
Tämä asennustodistus koskee vain Haltonin tuotteita. 

Asennusohjeen asennustapoja noudattamalla saadaan varmistettua testitulosta vastaava paloluokka 
asennuksessa.

Kohteen nimi 
Asennuskohde:  __________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

Osoite: _______________________________________________________________________________ 

Tuotteen yksilöity tunnistenumero tyyppikilvestä (production order no): _______________________ 

Asennusajankohta: _____________________________________________________________________ 

Asennuksen tunnistetiedot (osa/kerros/huone): ____________________________________________

Asennusliikkeen tiedot: 

Yrityksen nimi: __________________________________________________________________________ 

Osoite: ________________________________________________________________________________ 

Yrityksen puhelinnumero: ________________________________________________________________  

Asentajan nimi/nimet: ___________________________________________________________________  

Lisätietoja ja huomioitavaa: 

Vahvistan, että tämän tuotteen asennus ja läpiviennin tiiviys sekä testaus on tehty valmistajan asennusohjeen mukaisesti:

Paikka ja päiväys: _______________________________________________________________________ 

Asentajan allekirjoitus ja nimenselvennys:  _________________________________________________ 

Asennustyönjohtajan allekirjoitus ja nimen selvennys: ________________________________________

Tämä asennustodistus on liitettävä rakennuksen luovutuskansioon ja pyydettäessä annettava kopio 

myös pelastusviranomaisille. 
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