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Registre de réception


	Nom / no de série

	Emplacement

	
Date d’installation							Testé par 

	
	
	Jour 1
	Jour 2
	Jour 3
	

	
Température tablette bas
	
	
	
	
	

	
Température tablette haut
	
	
	
	
	

	
Température disp. enregistr.
	
	
	
	
	

	
Alarme déclenchée
	
	
	
	
	

	
Vérifié par 
	
	
	
	
	

	
	
	Commentaires / Mesures prises

	
Sonde temp. élevée 
	
	

	
Sonde temp. basse 
	
	

	
Autre (préciser)
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