
Offizieller Partner von …  

… für die Schweiz!

LIEFERADRESSE 
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

COFAC AG 
Labor 
Hausmattstrasse 16a 
CH-4614 Hägendorf 

 

Probe-Nr.* 

_________ 
Interne Labor-Nr: 
_____________ 

 Untersuchungsumfang* 

 Set-3310 Verunreinigung 
 Set-8030 Öl-Zustand 

Probengefäss: 

A) 93-0151 Weithalsglas 250 ml 

Zusatzanalysen: 
_____________________________________________________________________ 

 Routinekontrolle  Referenzölprobe  Kontrolle nach Ereignis   ______________________________________ 
Entnahmedatum* 
_____________  

Entnahmestelle 
___________________________________________ 
(z.B. Tankmitte, Entnahmehahn XY, Messanschluss XY etc.) 

 Tank    
 Vorlauf 
 Rücklauf 
 Nebenstrom 

 Vor Filter 
 Nach Filter 

(Nicht empfohlen!) 

Probenbezeichnung* 
____________________________________________________________________________________ 
(Proben-Hauptbezeichnung: Z.B. System-, Anlage-, Maschine- oder sonstige Gruppenbezeichnung) 

___________________________________________________________________________________ 
(Proben-Zusatzbezeichnung: Z.B. Hersteller, Komponente, Modell, Typ, Serien-Nr., Baujahr etc.) 

Ölmenge im System* 
______________  L      

Ölbezeichnung* 
______________________________________________ 
(Hersteller bzw. Lieferant, Handelsname, Typ, Viskosität, Charge etc.)

Datum der Neu-Befüllung 
__________________ 

Standort des Systems (für Laborbericht bei abweichender Rechnungsadresse) 
_____________________________________________________________________________________ 
(Firma, Land-PLZ, Ort) 
Mitteilungen zur Probe 
_____________________________________________________________________________________ 
(z.B. Auffälligkeiten oder Hinweise auf Störungen im Betrieb)

Zusatzangaben zur Beurteilung der Ölprobe: 
Beilagen zum Öl 
 Produktdatenblatt 
 Sicherheitsdatenblatt 

Öl-Nachfüllmenge    
______________ L 

 pro Tag 
 pro Woche 
 pro Monat 
 pro Jahr 

Öl-Einsatzzeit 
_____________ 

 Betriebsstunden 
 Monate 
 Jahre 

Verdichter-Bauart 
 Kolbenverdichter 
 Schraubenverdichter
 Scrollverdichter

_______________ 
(Andere Verdichter-Bauart)

Kältemittel 
 NH3 
 R 134 a 
 CO2 

_______________ 
(Andere Kältemittel) 

Kältemittel-Menge 
_______________ L 

Ölsorten 
Bitzer______ 
 BSE32 
 BSE170 

Sabroe_____ 
 AP68 
 AP100 

York Oil_____ 
 H 
 K 
 L 

Castrol Icematic________ 
 SW68       SW100 
 SW220 

Trane Oil______________ 
 020E         023E/48 
 023E 

Shell Clavus___________ 
 G32           SG68 
 G46           AB68 
 G68 

Mobil Gargoyle Arctic_____ 
 300               NH68 
 SHC224        EAL22 
 SHC226E      EAL46 
 SHC228        EAL68 

Fuchs Triton_____________ 
 SE55             SE170 
 SEZ15           SEZ22 
 SEZ32           SEZ68 
 SEZ80           SEZ100 

Bemerkungen  

_____________________________________________________________________________________ 

  COFAC AG                  -                  Telefon  062 396 01 20 - office@cofac.ch                 -                  www.cofac.ch 

P R O B E N B E G L E I T S C H E I N  -  8 0 3 0  
für Kälteverdichteröle 

Auftraggeber bzw. Rechnungsadresse 

Firma* __________________________ 
Strasse __________________________ 
PLZ – Ort* __________________________ 
Kontaktperson* __________________________ 
E-Mail* __________________________ 
Telefon __________________________ 

Auftragshinweis __________________________ 
(z.B. Ihre Bestell-Nr., unsere Offert-Nr., allg. Hinweis etc.)

A 

mailto:azingg@cofac.ch
http://www.cofac.ch/

	Set 3310 Verunreinigung: Off
	Set 8030 Öl Zustand: Off
	Zusatzanalysen: 
	Routinekontrolle: Off
	Referenzölprobe: Off
	Kontrolle nach Ereignis: Off
	Entnahmedatum: 
	Entnahmestelle: 
	Tank: Off
	Vorlauf: Off
	Rücklauf: Off
	Nebenstrom: Off
	Vor Filter: Off
	Nach Filter: Off
	Ölmenge im System: 
	Ölbezeichnung: 
	Datum der NeuBefüllung: 
	Mitteilungen zur Probe: 
	pro Tag: Off
	pro Woche: Off
	pro Monat: Off
	pro Jahr: Off
	Kolbenverdichter: Off
	Schraubenverdichter: Off
	Scrollverdichter: Off
	NH3: Off
	R 134 a: Off
	CO2: Off
	BSE32: Off
	SW68: Off
	SW100: Off
	300: Off
	NH68: Off
	BSE170: Off
	SW220: Off
	SHC224: Off
	EAL22: Off
	SHC226E: Off
	EAL46: Off
	Andere VerdichterBauart: 
	Andere Kältemittel: 
	AP68: Off
	020E: Off
	023E48: Off
	SHC228: Off
	EAL68: Off
	AP100: Off
	023E: Off
	SE55: Off
	SE170: Off
	H: Off
	G32: Off
	SG68: Off
	SEZ15: Off
	SEZ22: Off
	K: Off
	G46: Off
	AB68: Off
	SEZ32: Off
	SEZ68: Off
	L: Off
	G68: Off
	SEZ80: Off
	SEZ100: Off
	Bemerkungen: 
	Firma: 
	Strasse: 
	PLZ-Ort: 
	Kontaktperson: 
	E-Mail: 
	Telefon: 
	Auftragshinweis: 
	Angabe zu Kontrolle nach Ereignis: 
	Standort des Systems: 
	Proben-Hauptbezeichnung: 
	Proben-Zusatzbezeichnung: 
	Produktdatenblatt: Off
	Sicherheitsdatenblatt: Off
	Öl-Nachfüllmenge: 
	Öl-Einsatzzeit: 
	Betriebsstunden: Off
	Monate: Off
	Jahre: Off
	Kältemittel-Menge: 
	zurücksetzen: 
	E-Mail senden: 
	Probe-Nr: 
	Interne Labor-Nr: 


