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Référence&} Matériel, , _ Référence Client ou Fournisseur
. Nom: ....... @é;’,ﬁA ............................ ORI
Dossier Fab N° : if{,/fg .................. du %’{Q/{}’%&f/{géf
Bordereau N°: ............. e, du.................. e
Quantités
Ou Livrées Acceptées Litiges Retouches Rebutées
Ne d'article : ...........ccc oo - - — e —
Suitea: LIMIP [J Contréle final [J Test electnque U Pesée @ Autre (v0|r objet)
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. Contrélwes effectués Statut Matériel utilisé
Type Critére | OK/NOKINA Reference / Type Date de validité

- Implantation — routing Conforme | 0/ 0/ 3 }%@1 j@fm mer o V Jni
- Références, codage prises Conforme | 0 /0 /@ SN Wﬁ?gﬁﬂ g
- Marquages conformité aspect | Conforme | [/ 1/
- . sotection Conforme | 1/ 00/
- Aspect du cablage Conforme | K/ 00/ 0
- Longueur Conforme | K1/ 00/ 0
- Verrouillage des contacts Conforme | O/ 00/
- Aspect conformité potting Conforme | 0/ 0/
- Continuité < Qf A)
- Isolement > Ma ( V)
- Masse kg
- Contréle planéité < pm

Conclusion :

Nom et Tampon : i~ Iy . g}fw@f&

.?N*g& - sf r*g “éf
CONTROLE CAMERIN Date : E* ;v/’ff g0 Client ( éventuel )

Nom et Visa :

&} FOR_CAMC_011_EdO0_RC (Formutaire : FORICAMC/011  ed00)




