summit

QUESTIONARIO PARA TRANSMISSOR DE PRESSAO

1. Informagodes Gerais

Empresa: Cidade: _
ena: L o

Comtator [ T

Depart. [ Fac

Email:

2. Dados do Processo

Nome da planta:

Fluido do processo

[] P e ]

Estado Fisico: |:|
TAG:

Fluido de enchimento

Quantidade [ [ 1 Selosem capilar [ | 1 Selocom capilar  Capilarde | metros
] _ Capilar de -metros

3. Conexao do Selo ao processo

Diametro Nominal, Classe de Presséo e Acabamento da Face do Flange

(Ex.: 3" ANSI 150# RF)

Diafragma Estendido: Comprimento _mm
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4. Conexao do Sanitaria

]

i

Porca solta tipo

Diametro nominal

Niple Material

oo O

Abragadeira tri-clamp Material

OO

Material do selo Membrana Corpo

5. Acessorios para selos

Anel para limpeza |:| _

|:| Material
Diametro da conexao para limpeza |:|

i

Filme de teflon para selos flangeados
sem extensdo

Especificagoes adicionais / Observagées:
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