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Informationen zur Riicksendung von Produkten

Information on returning products

Gltig ab: 19.01.2023

Um Ihre Anfrage korrekt und effektiv bearbeiten zu kénnen bendtigen wir folgende Informationen zu dem
von lhnen eingesandten Produkt. Bitte flllen Sie die Felder, soweit es Ihnen moglich ist, aus uns legen

Sie dieses Formular der Rucksendung bei:

Swagelok Vertriebsniederlassung B.E.S.T. Fluidsysteme GmbH - Swagelok Stuttgart

Teilenummer

Anzahl

Produkt — Batch Nummer
(auf der Verpackung oder auf dem Teil)

Kunde

Anwendung / Bedingungen unter der das Produkt eingesetzt wurde:

Medium (Sicherheitsdatenblatt beiftigen)

Durchflussrate [sIm, sccm, NI/h]

Seit wann wird das Bauteil eingesetzt

Temperaturbereich Medium [°C]

Temperaturbereich Umgebung [°C]

Systemdruck [bar, psi]

Méglicher Gegendruck [bar, psi] (bei Reglern, Ventilen)

Steuerdruck [bar, psi] (bei pneumatisch betatigten Ventilen)

Schaltfrequenz pro Tag (bei Reglern, Ventilen)

Schaltungen [Total] (bei Reglern, Ventilen)

Eventuelle Vibrationen (bei Fittingen)

Ja

Rohr AuRendurchmesser [mm, zoll]

Rohr Wandstarke [mm, zoll]

Rohr Materialharte [HRB, HV]

Rohr Heat Code - Markierung auf dem Rohr oder Zeugnis
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Swagelok Stuttgart Informationen zur Riicksendung von Produkten

Information on returning products

Was macht das System und welche Funktion hat das Produkt im System?
Bitte stellen Sie wenn maéglich eine Skizze oder ein Foto als Anlage zur Verfigung

Welche Fehlfunktion wurde von Ihnen festgestellt?

Bestand dieses Problem vorher schon einmal?

Haben Sie versucht dieses Problem zu beheben? Wie? Mit welchem Erfolg?

Wie haben Sie das Produkt getestet? Was waren die Ergebnisse?

Es kann passieren, dass Produkte wahrend der Uberpriifung zerstért werden. Méchten Sie, Nei
dass das Produkt an Sie zuriick geht? en
Wiunschen Sie ein Angebot Uber eine Reparatur? (derzeit nur fur Druckregler mdglich) Nein
Wiunschen Sie ein Angebot Uber ein Reparatursatz? (zur Eigenreparatur) Nein
Weitere Anmerkungen / Hinweise
Anlagen
Name Bearbeiter Position
Datum Unterschrift
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