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ОПРОСНЫЙ ЛИСТ ДЛЯ ЗАКАЗА ГАЗОЗАПРАВОЧНОГО ОБОРУДОВАНИЯ 
Для правильного подбора газозаправочного оборудования, важно собрать детальную информацию по изложенным ниже вопросам. Данный перечень вопросов не является окончательным. Мы просим Вас дополнить опросный лист любой важной информацией, для наиболее полного учета Ваших требований к оборудованию.

	Название и назначение Проекта (если присвоено)
	

	Наименование предприятия заказчика
	

	ФИО контактного лица
	

	Телефон, Факс (с указанием кода города)
	

	Электронный адрес, сайт (если имеется)
	


1. Стадия проекта (отметить): 

 FORMCHECKBOX 


 MACROBUTTON UncheckIt (  
 предпроектная оценка, 
 FORMCHECKBOX 
 технический проект,
  FORMCHECKBOX 
 рабочий проект

 FORMCHECKBOX 
 тендер на поставку,
 FORMCHECKBOX 
 технико-экономическое обоснование (ТЭО)   FORMCHECKBOX 
 другое __________________________
Планируемый срок реализации проекта _____________________________________________________________

2. Условия эксплуатации: ____________________________________________________________________

Средняя температура, 0С ________    
Средняя максимальная температура наиболее жаркого месяца, 0С ________ 
Высота над уровнем моря, м ________
3. Расчетные параметры газа и возможные диапазоны их изменения

a. Входное давление:
 _______ кгс/см2, (МПа); Диапазон изменения (min-max) _______

b. Температура газа на входе, 0С _________
              Диапазон изменения (min-max) _______

Давление заправки:      200 кгс/см2; 

c. Производительность станции: ________ нм3/час,   либо
Количество заправок в сутки при средней заправке 60 м3:  ________
d. Укажите относительную влажность газа, %_________ на входе 
4. Комплектация оборудования:

Вид оборудования (АГНКС или ПАГЗ)______________________________________________________

Тип шасси в случае использования шасси заказчика (для ПАГЗ)________________________________
Блок входных кранов (с узлом учета газа или без)___________________________________________
Блок осушки_____________________________________________________________________________
Аккумуляторный блок _____________м3
Необходимое количество заправочных точек подключения____________________________________
Система кассового учета отпуска газа_______________________________________________________
Система межблочных газопроводов (для АГНКС)_____________________________________________
Другое дополнительное оборудование______________________________________________________

5. Планируемое время работы компрессора (АГНКС/ПАГЗ) в году: _____________часов
6. Дополнительная информация

a. Есть ли особые требования по экологическим характеристикам?
_____________________
b. Желаемый срок предоставления предложения____________________________________
c. Дополнительные требования____________________________________________________

7. Откуда Вы узнали о газозаправочном оборудовании производства «ТЕГАС»? (Интернет-поиск, интернет-реклама, журнал, сотрудник подсказал и т.д.): __________________________________________________________________________________________
Опросный лист заполнил: (ФИО)  ___________________    Дата заполнения ______/______________ 20__ г.
БЛАГОДАРИМ ВАС!
info@tegaz.ru
[image: image1.png]